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 โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 






 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยแบบผสานวิธี วัตถุประสงค์เพื่ออธิบายปรากฏการณ์ทางสังคม 
ที่เป็นสาเหตุของการคงอยู่และความตัง้ใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลยั 
จังหวัดสงขลา กลุ่มตัวอย่างเป็น พยาบาลวิชาชีพจ านวน 289 คน คัดเลือกโดยการสุ่มแบบล าดับช้ัน 
ผู้ให้ข้อมูลส าคัญ ได้แก่ ผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพ จ านวน 5 คน และพยาบาลวิชาชีพที่ลาออก
จากงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา จ านวน 10 คน ได้ข้อมูลตามเกณฑ์ก าหนดและใช้
วิธีการสุ่มตัวอย่างแบบสโนว์บอลล์ เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 1) แบบสอบถามการคงอยูแ่ละความตั้งใจ
ลาออกจากงาน ตรวจสอบความตรงตามเนือ้หาจากผูท้รงคุณวุฒิ จ านวน 5 ท่าน วิเคราะห์ความเที่ยง
โดยสูตรสัมประสิทธ์ิแอลฟาครอนบาคมีค่าเท่ากับ .836 และ 2) แบบสัมภาษณ์แบบกึ่งโครงสร้าง 
วิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณโดยใช้สถิติหาค่าร้อยละ ค่าเฉลีย่ ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน และข้อมูลเชิง
คุณภาพใช้การวิเคราะห์เนือ้หา 
 ผลการวิจัย พบว่า 1) สาเหตทุี่ท าให้พยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลยั 
จังหวัดสงขลา มีการคงอยู่ในงาน ได้แก่ วัฒนธรรมและค่านิยมองค์การ และการได้รับการสนบัสนุนจาก
ผู้บังคับบัญชา 2) สาเหตุที่ท าให้พยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา มีความตั้งใจ 
ลาออกจากงาน ได้แก่ สภาพแวดล้อมในการท างาน ลักษณะงานที่ปฏิบัติ และความส าเร็จในหน้าทีก่ารงาน 
และ 3) สาเหตุที่ท าให้พยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลามีการคงอยู่ และตั้งใจ
ลาออกจากงาน สาเหตุเหล่าน้ีหากได้รบัการตอบสนองจะท าให้เกิดการคงอยู่ หากไม่ได้การตอบสนอง
จะท าให้ตัง้ใจลาออกจากงาน ได้แก่ ผลประโยชน์ตอบแทน ความรับผิดชอบ ความมั่นคงในการท างาน 
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 The objective of this mixed methods research was to describe social 
phenomena that were causes of professional nurses’ retention on and intention of 
resignation to the job of registered nurses at a university hospital in songkhla 
province.  The subjects were 289 professional nurses selected through the 
proportional stratified random sampling technique. The key informants were five 
supervisors of the professional nurses, and ten professional nurses who had resigned 
from their jobs at the university hospital.  The data were obtained according to the 
criteria, and the subjects were recruited using the snowball sampling technique. The 
instruments consisted of: 1) a questionnaire asking about their remaining on and 
intentions to resign from the jobs; the questionnaire was tested by five experts. The 
Cronbach’s alpha coefficient of the content validity was .836, and 2) a semi-
structured interview form.  The quantitative data were analyzed using percentage, 
mean, and standard deviation, and for the qualitative data, content analysis was 
carried out. 
 The results of the study revealed that: 1) the reasons for the 
professional nurses at the university hospital to retention on the jobs were: 
organizational culture and values, and support from their supervisors; 2) the causes 
for the professional nurses’ resignations from the jobs at the university hospital were: 
the work environments, work characteristics, and success in the jobs, and 3) for the 
professional nurses at the university hospital, the factors or  reasons for remaining on 
the jobs if there were responses to, and the factors or causes for resigning from the 
jobs if there were no responses to were: benefits and remunerations, responsibilities, 





 วิทยานิพนธ์ฉบับนี้ ส าเรจ็ได้ด้วยความกรุณาจากบุคคล และหน่วยงานต่างๆ ที่ได้ให้
ความร่วมมือในการให้ข้อมลู เพื่อใช้ประกอบการศึกษาค้นคว้าและวิจัย จนท าใหส้ าเร็จลลุ่วงได้ด้วยดี 
 ผู้วิจัยขอกราบขอบพระคุณ รองศาสตราจารย์ ดร.วันชัย ธรรมสัจการ ทีป่รึกษา
วิทยานิพนธ์หลัก อาจารย์ ดร.ปรียา แก้วพิมล ทีป่รกึษาวิทยานิพนธ์ร่วม อีกทั้งคณะกรรมการสอบ
วิทยานิพนธ์ ดร.กานดา จันทร์แย้ม ศาสตราจารย์ นายแพทย์สงวนสิน รัตนเลิศ และ ดร.วารีภรณ์ ทรงศักดิ์ 
ที่ได้ให้ความอนุเคราะห์ช่วยเหลือแนะน า และตรวจสอบแก้ไขข้อบกพรอ่งต่างๆ จนท าใหผ้ลการวิจัย
ครั้งนี้สมบรูณ์ นอกจากนีผู้้วิจัยยังได้รบัความกรุณาจากท่านผู้ทรงคุณวุฒิอีกหลายท่านที่มิได้กล่าวนาม
ในที่นี้ ที่ได้แสดงความคิดเห็นและให้ค าแนะน าต่างๆ เพื่อการปรับปรุงแก้ไขเนื้อหาแบบสอบถาม แนว
ทางการสัมภาษณ์ อันเป็นประโยชน์อย่างยิ่ง ต่อผู้วิจัย 
 ผู้วิจัยรูส้ึกซาบซึง้ในพระคุณของอาจารย์ทุกท่าน ที่ได้ให้ความรู้ในหลายๆ สาขาวิชา 
ให้แนวคิดและแนวทางต่างๆ ซึ่งมีค่ายิ่งตลอดระยะเวลาทีผู่้วิจยัได้ศึกษาอยู่ ณ สถาบันแหง่นี้ และพระคุณ
ของผู้เช่ียวชาญทุกท่านที่ได้กรุณาสละเวลาให้ค าปรึกษา แนะน าในการท าวิจัยครั้งนี้  
 ขอบคุณ คุณเขมริฐศา เข็มมะลวน คุณสันติชัย แย้มใหม่ และคุณลินดา งามขึม ที่คอย 
ให้ความช่วยเหลือแนะน าแก่ผู้วิจัย คุณศราวุธ ทองพุ่ม ทีส่ร้างสีสันยามทีผู่้วิจัยทอ้ คุณสุมาท ขาวกระจ่าง 
และเจ้าหน้าทีห่ลักสูตร ที่ช่วยในการอ านวยความสะดวกในกิจต่างๆ 
 ผู้วิจัยขอแสดงความขอบคุณอย่างสูงอีกครั้ง ส าหรบัทุกท่านทีม่ีส่วนช่วยให้วิทยานิพนธ์
เรื่องนี้ ส าเรจ็ลลุ่วงด้วยดี และขอกราบขอบพระคุณ คุณพ่อห้วนเอ็ก เจียวก๊ก ที่เฝ้าดู ช่วยเหลอืผู้วิจยั
บนสรวงสวรรค์ และคุณแมม่ลฑา เจียวกก๊ ทีเ่ป็นก าลงัใจส าคัญใหผู้้วิจัยมาตลอด ทัง้ 2 ท่าน เป็นบรมคร ู
ที่คอยให้ค าช้ีแนะ และสนับสนุนช่วยเหลือในด้านต่างๆ ท้ายที่สุดขอขอบคุณพี่ๆ  เพื่อนๆ น้องๆ ที่ 
หอผูป้่วยตา และเพือ่นๆ พมส.7 ทุกคน ที่คอยให้ความสนับสนุน และใหก้ าลงัใจตลอดเวลา 
 การวิจัยนี้ได้รบัทนุอุดหนุนบางส่วนจากทนุอุดหนุนการวิจัยเพือ่ท าวิทยานิพนธ์ ส าหรับ
นักศึกษาระดับบัณฑิตศึกษา บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร ์
 
 











 โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 






 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยแบบผสานวิธี วัตถุประสงค์เพื่ออธิบายปรากฏการณ์ทางสังคม 
ที่เป็นสาเหตุของการคงอยู่และความตัง้ใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลยั 
จังหวัดสงขลา กลุ่มตัวอย่างเป็น พยาบาลวิชาชีพจ านวน 289 คน คัดเลือกโดยการสุ่มแบบล าดับช้ัน 
ผู้ให้ข้อมูลส าคัญ ได้แก่ ผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพ จ านวน 5 คน และพยาบาลวิชาชีพที่ลาออก
จากงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา จ านวน 10 คน ได้ข้อมูลตามเกณฑ์ก าหนดและใช้
วิธีการสุ่มตัวอย่างแบบสโนว์บอลล์ เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 1) แบบสอบถามการคงอยูแ่ละความตั้งใจ
ลาออกจากงาน ตรวจสอบความตรงตามเนือ้หาจากผูท้รงคุณวุฒิ จ านวน 5 ท่าน วิเคราะห์ความเที่ยง
โดยสูตรสัมประสิทธ์ิแอลฟาครอนบาคมีค่าเท่ากับ .836 และ 2) แบบสัมภาษณ์แบบกึ่งโครงสร้าง 
วิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณโดยใช้สถิติหาค่าร้อยละ ค่าเฉลีย่ ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน และข้อมูลเชิง
คุณภาพใช้การวิเคราะห์เนือ้หา 
 ผลการวิจัย พบว่า 1) สาเหตทุี่ท าให้พยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลยั 
จังหวัดสงขลา มีการคงอยู่ในงาน ได้แก่ วัฒนธรรมและค่านิยมองค์การ และการได้รับการสนบัสนุนจาก
ผู้บังคับบัญชา 2) สาเหตุที่ท าให้พยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา มีความตั้งใจ 
ลาออกจากงาน ได้แก่ สภาพแวดล้อมในการท างาน ลักษณะงานที่ปฏิบัติ และความส าเร็จในหน้าทีก่ารงาน 
และ 3) สาเหตุที่ท าให้พยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลามีการคงอยู่ และตั้งใจ
ลาออกจากงาน สาเหตุเหล่าน้ีหากได้รบัการตอบสนองจะท าให้เกิดการคงอยู่ หากไม่ได้การตอบสนอง
จะท าให้ตัง้ใจลาออกจากงาน ได้แก่ ผลประโยชน์ตอบแทน ความรับผิดชอบ ความมั่นคงในการท างาน 








Thesis Title Retention and Intention of Resignation to the Job of Registered  
 Nurses in the University Hospital, Songkhla Province 
Auther Mr. Jirachaya  Jeawkok 
Major Program Human and Social Development 




 The objective of this mixed methods research was to describe social 
phenomena that were causes of professional nurses’ retention on and intention of 
resignation to the job of registered nurses at a university hospital in songkhla 
province.  The subjects were 289 professional nurses selected through the 
proportional stratified random sampling technique. The key informants were five 
supervisors of the professional nurses, and ten professional nurses who had resigned 
from their jobs at the university hospital.  The data were obtained according to the 
criteria, and the subjects were recruited using the snowball sampling technique. The 
instruments consisted of: 1) a questionnaire asking about their remaining on and 
intentions to resign from the jobs; the questionnaire was tested by five experts. The 
Cronbach’s alpha coefficient of the content validity was .836, and 2) a semi-
structured interview form.  The quantitative data were analyzed using percentage, 
mean, and standard deviation, and for the qualitative data, content analysis was 
carried out. 
 The results of the study revealed that: 1) the reasons for the 
professional nurses at the university hospital to retention on the jobs were: 
organizational culture and values, and support from their supervisors; 2) the causes 
for the professional nurses’ resignations from the jobs at the university hospital were: 
the work environments, work characteristics, and success in the jobs, and 3) for the 
professional nurses at the university hospital, the factors or  reasons for remaining on 
the jobs if there were responses to, and the factors or causes for resigning from the 
jobs if there were no responses to were: benefits and remunerations, responsibilities, 





 วิทยานิพนธ์ฉบับนี้ ส าเรจ็ได้ด้วยความกรุณาจากบุคคล และหน่วยงานต่างๆ ที่ได้ให้
ความร่วมมือในการให้ข้อมลู เพื่อใช้ประกอบการศึกษาค้นคว้าและวิจัย จนท าใหส้ าเร็จลลุ่วงได้ด้วยดี 
 ผู้วิจัยขอกราบขอบพระคุณ รองศาสตราจารย์ ดร.วันชัย ธรรมสัจการ ทีป่รึกษา
วิทยานิพนธ์หลัก อาจารย์ ดร.ปรียา แก้วพิมล ทีป่รกึษาวิทยานิพนธ์ร่วม อีกทั้งคณะกรรมการสอบ
วิทยานิพนธ์ ดร.กานดา จันทร์แย้ม ศาสตราจารย์ นายแพทย์สงวนสิน รัตนเลิศ และ ดร.วารีภรณ์ ทรงศักดิ์ 
ที่ได้ให้ความอนุเคราะห์ช่วยเหลือแนะน า และตรวจสอบแก้ไขข้อบกพรอ่งต่างๆ จนท าใหผ้ลการวิจัย
ครั้งนี้สมบรูณ์ นอกจากนีผู้้วิจัยยังได้รบัความกรุณาจากท่านผู้ทรงคุณวุฒิอีกหลายท่านที่มิได้กล่าวนาม
ในที่นี้ ที่ได้แสดงความคิดเห็นและให้ค าแนะน าต่างๆ เพื่อการปรับปรุงแก้ไขเนื้อหาแบบสอบถาม แนว
ทางการสัมภาษณ์ อันเป็นประโยชน์อย่างยิ่ง ต่อผู้วิจัย 
 ผู้วิจัยรูส้ึกซาบซึง้ในพระคุณของอาจารย์ทุกท่าน ที่ได้ให้ความรู้ในหลายๆ สาขาวิชา 
ให้แนวคิดและแนวทางต่างๆ ซึ่งมีค่ายิ่งตลอดระยะเวลาทีผู่้วิจยัได้ศึกษาอยู่ ณ สถาบันแหง่นี้ และพระคุณ
ของผู้เช่ียวชาญทุกท่านที่ได้กรุณาสละเวลาให้ค าปรึกษา แนะน าในการท าวิจัยครั้งนี้  
 ขอบคุณ คุณเขมริฐศา เข็มมะลวน คุณสันติชัย แย้มใหม่ และคุณลินดา งามขึม ที่คอย 
ให้ความช่วยเหลือแนะน าแก่ผู้วิจัย คุณศราวุธ ทองพุ่ม ทีส่ร้างสีสันยามทีผู่้วิจัยทอ้ คุณสุมาท ขาวกระจ่าง 
และเจ้าหน้าทีห่ลักสูตร ที่ช่วยในการอ านวยความสะดวกในกิจต่างๆ 
 ผู้วิจัยขอแสดงความขอบคุณอย่างสูงอีกครั้ง ส าหรบัทุกท่านทีม่ีส่วนช่วยให้วิทยานิพนธ์
เรื่องนี้ ส าเรจ็ลลุ่วงด้วยดี และขอกราบขอบพระคุณ คุณพ่อห้วนเอ็ก เจียวก๊ก ที่เฝ้าดู ช่วยเหลอืผู้วิจยั
บนสรวงสวรรค์ และคุณแมม่ลฑา เจียวกก๊ ทีเ่ป็นก าลงัใจส าคัญใหผู้้วิจัยมาตลอด ทัง้ 2 ท่าน เป็นบรมคร ู
ที่คอยให้ค าช้ีแนะ และสนับสนุนช่วยเหลือในด้านต่างๆ ท้ายที่สุดขอขอบคุณพี่ๆ  เพื่อนๆ น้องๆ ที่ 
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นักศึกษาระดับบัณฑิตศึกษา บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร ์
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 พยาบาลวิชาชีพเป็นทรัพยากรบุคคลที่ส าคัญกลุ่มหนึ่งขององค์การสุขภาพซึ่งมีจ านวน 
มากที่สุด คือ ประมาณร้อยละ 78 ของบุคลากรสาธารณสุขทั้งหมด (วิจิตร ศรีสุพรรณ และคณะ 2545) 
ดังนั้น จึงถือได้ว่า พยาบาลวิชาชีพเป็นกลุ่มบุคคลที่สามารถสร้างสรรค์คุณภาพงานบริการขององค์การ
สุขภาพ เพราะเป็นผู้ที่ปฏิบัติงานโดยตรงในการดูแลและให้บริการที่มีคุณภาพแก่ผู้รับบริการ ยอ่มมผีล
ต่อความก้าวหน้า ความส าเร็จ และความอยู่รอดขององค์การ (สุลักษณ์  มีชูทรัพย์ 2539) งานการพยาบาล
เป็นงานที่ครอบคลุมงานส่วนใหญ่ขององค์การสุขภาพจึงนับว่ามีความส าคัญยิ่ง กล่าวคือ เป็นการให้บริการ
ที่ผสมผสานทั้งด้านการส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การรักษาพยาบาล และการฟื้นฟูสภาพ (แสงทอง  
ปุระสุวรรณ 2541) ในการให้การพยาบาลที่มีคุณภาพ จ าเป็นต้องอาศัยจ านวนบุคลากรอย่างเพียงพอ 
โดยเฉพาะอย่างยิ่งพยาบาลวิชาชีพ ซึ่งมีหน้าที่โดยตรงในการดูแลผู้ป่วย และเป็นผู้ใกล้ชิดผู้ป่วยมากที่สุด
เมื่อผู้ป่วยมารับบริการที่องค์การสุขภาพ (สุปราณี  พัฒนจิตวิไล 2549) เนื่องจากในสถานการณ์ปัจจุบัน
มีทั้งการขยายของหน่วยงานและการเร่งรัดพัฒนาคุณภาพในยุคของการแข่งขันที่ต้องการบุคลากรที่มี
คุณภาพและประสบการณ์ การท างานที่เหมาะสมและมีจ านวนเพียงพอ หากองค์การสุขภาพมีจ านวน
พยาบาลวิชาชีพไม่เพียงพอหรือเกิดการขาดแคลนพยาบาลวิชาชีพก็ย่อมส่งผลกระทบหลายดา้น ไดแ้ก ่
1) ผลกระทบผู้ป่วยอาจต้องนอนโรงพยาบาลนานข้ึน เสียค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาลเพิ่มข้ึน เนื่องจาก
ประสิทธิภาพในการให้บริการสาธารณสุขแก่ประชาชนลดลง 2) ผลกระทบต่อบุคลากรจากการที่มีอัตรา 
ก าลังไม่เพียงพอ ท าให้พยาบาลวิชาชีพที่เหลืออยู่ต้องแบกรับภาระงานมากข้ึน อาจเกิดความเครียด ขาดขวัญ
และก าลังใจ และ 3) ผลกระทบต่อองค์การสุขภาพอาจต้องลดจ านวนเตียงในการใหบ้รกิารหรอืมกีารจ ากดั
การรับผู้ป่วย ท าให้ไม่มีการขยายหน่วยงานหรือบริการ (The HSM group 2002)  
 ดังนั้น พยาบาลวิชาชีพที่มีความรู้ความสามารถ มีทักษะในการปฏิบัติงานและมีจ านวน
ที่เพียงพอต่อการให้บริการ ท าให้มีคุณภาพในการดูแลผู้ป่วย รวมถึงองค์การสุขภาพมีความก้าวหน้า แต่หาก
มีจ านวนพยาบาลวิชาชีพไม่เพียงพอ หรือเกิดภาวะขาดแคลนพยาบาลวิชาชีพยอ่มสง่ผลกระทบทีส่ าคัญ 
ท าให้คุณภาพในการดูแลผู้ป่วยลดลง เนื่องจากภาระงานกับอัตราก าลังไมส่มดลุกนัของพยาบาลวิชาชีพ 
ก็จะต้องมีการสรรหาพยาบาลวิชาชีพใหม่เพื่อทดแทนพยาบาลวิชาชีพที่ลาออก เปน็การสิน้เปลอืงเวลา 
และเป็นภาระของฝ่ายบริหารงานบุคคลในกระบวนการสรรหา (ธัญพร  กฤษณา 2550)  
 การผลิตพยาบาลเป็นวิชาชีพที่ต้องใช้ระยะเวลาในการศึกษาและพัฒนาสูก่ารเปน็ผูท้ี่




ดังนั้น ความสามารถในการรักษาทรัพยากรบุคคลไว้ในโรงพยาบาล จึงมีความส าคัญอยา่งยิง่ ทีจ่ะท าให ้
  
2 
การบริการผู้ป่วยมีคุณภาพสูงมาตรฐาน สามารถเป็นองค์การคุณภาพในยุคของการแข่งขันได้ (Cavanagh 
1989)  
 ภาวะขาดแคลนพยาบาลวิชาชีพ อาจเนือ่งมาจากหลายสาเหตุ ได้แก่ ความต้องการ
พยาบาลวิชาชีพเพิ่มสูงข้ึน จากการปฏิรูประบบสุขภาพ ท าให้ประชาชนสามารถเข้าถึงบริการได้ทั่วถึง
และรวดเร็วกว่าเดิม (รัชกร  อินทรสุระ 2548) นอกจากนี้ การใช้บุคลากรพยาบาลวิชาชีพไม่เหมาะสม
กับความรู้ความสามารถ ท าให้ต้องสูญเสียพยาบาลวิชาชีพทางอ้อมไปจ านวนหนึ่งเช่น ต้องไปปฏิบัติงาน
เกี่ยวกับงานธุรการ สถิติ งานในห้องปฏิบัติการ เป็นต้น (ทัศนา  บุญทอง 2536) และที่ส าคัญที่สุด คือ 
การที่พยาบาลวิชาชีพลาออกจากงานหรือวิชาชีพ การลาออกเป็นสาเหตุส าคัญของการสูญเสียทรัพยากร
ที่มีคุณภาพทางการพยาบาล 
 จากการศึกษาในต่างประเทศ พบว่า การลาออกของพยาบาลวิชาชีพ สว่นใหญม่าจาก
ความไม่พึงพอใจในงานเป็นส าคัญ (Rowland and Rowland 1992) ถ้าบุคคลไม่ชอบหรือเกลียดงาน
ที่ท าอยู่ จะท าให้มีแนวโน้มที่จะออกจากงานมากข้ึน (Janssen, Jonge and Bakker 1999) สาเหตุ
ความไม่พึงพอใจในงานเกิดจาก ไม่พอใจเกี่ยวกับค่าจ้าง ขาดการส่งเสริมให้มีโอกาสก้าวหน้าในอาชีพ 
พฤติกรรมของผู้บังคับบัญชา ผู้บริหาร และผู้ร่วมงาน ไม่ได้รับการสนับสนุนจากผู้บังคับบัญชา หรือมี
สัมพันธภาพที่ไม่ดีกับผู้บริหาร และผู้ร่วมงาน งานหนัก เป็นต้น (Stremmel, 1991; Gardult at el. 2005) 
นอกจากนีพ้ยาบาลวิชาชีพส่วนหนึ่งตัดสินใจลาออกเนื่องจาก การขาดความเป็นอิสระในการท างาน ไม่ได้รับ
การยอมรับนับถือ ขาดพลังอ านาจในงาน (Summer 2003) ในประเทศไทย ปัจจัยส าคัญที่เป็นสาเหตุ
การลาออกของพยาบาลวิชาชีพ คือ ลักษณะงานหนักและไม่จูงใจ ค่าตอบแทนน้อย ขาดโอกาสก้าวหน้า 
ระบบบริหารงานไม่ดี ขาดสัมพันธภาพที่ดีกับผู้บังคับบัญชาและผู้ร่วมงาน ไม่ได้รับความยุติธรรมจาก
ผู้บริหาร ช่วงเวลาของการปฏิบัติงานไม่เอื้อต่อการด าเนินชีวิตครอบครัว (สมพันธ์ หิญชีระนันทน์ 2539) 
ซึ่งการลาออกของพยาบาลวิชาชีพนี้หากมีอยู่อย่างต่อเนื่อง อาจส่งผลให้เกิดความไม่พอเพยีงของอตัรา 
ก าลัง เกิดผลกระทบต่างๆ จะเห็นได้ว่าการลาออกจากวิชาชีพเป็นสาเหตุที่เกี่ยวข้องให้เกิดการขาดแคลน
มากกว่าการใช้บุคลากรพยาบาลวิชาชีพไม่เหมาะสมกับความรู้ความสามารถ (ทัศนา  บุญทอง 2536) 
ดังนั้น ปัญหาการลาออกของพยาบาลวิชาชีพจึงมีความส าคัญยิ่งต่อองค์การสุขภาพ ที่เผชิญกับปัญหา
การขาดแคลนพยาบาลวิชาชีพ 
 ความตั้งใจลาออกจากงาน เป็นการรับรู้ถึงความเป็นไปได้ที่จะออกจากงานทีท่ าอยูใ่น
ปัจจุบัน (Volk and Lucus 1991) หรือเป็นการคาดคะเนความเป็นไปได้ในการลาออกจากงานในอนาคต 
ปัจจัยที่มีความส าคัญหรือสามารถพยากรณ์ความตั้งใจลาออกจากงานที่มีอยู่มากมาย จากการศึกษาของ 
อารีย์ พฤกษราช และคณะ (อารีย์ พฤกษราช และคณะ 2534) พบว่าพยาบาลวิชาชีพประจ าการ
โรงพยาบาลศิริราช ระบุสาเหตุส าคัญท าให้มีความต้องการลาออกจากงาน ได้แก่ ไม่พึงพอใจเกี่ยวกับ
ค่าตอบแทนและสวัสดิการ โอกาสก้าวหน้าในวิชาชีพ งานหนัก และยังมีปัญหากับหัวหน้างานหรือผู้ร่วมงาน 
สอดคล้องกับการศึกษาของ Prestholdt และ Mathews (1988) ที่พบว่า ปัจจัยด้านการปฏิบัติงานที่
มีความสัมพันธ์และเป็นตัวพยากรณ์ส าคัญของความตั้งใจลาออก Mobley (1977) พบว่า มีลักษณะ
การนิเทศงานของหัวหน้างานที่เป็นแบบเผด็จการ จะท าให้อัตราการลาออกของบุคลากรสูง เพราะท า




ผู้น าเป็นการแสดงออกถึงความสามารถของผู้น าในการใช้ศิลปะในการจูงใจ การใช้อิทธิพลและการอ านวยการ 
ให้ผู้ตามเกิดความร่วมมือในการประกอบกิจกรรมให้บรรลุเป้าหมายที่ก าหนดไว้ (Bass 1981) หากผู้ตาม
ไม่พึงพอใจในพฤติกรรมของผู้น าแล้ว ผู้ตามจะไม่ให้ความร่วมมือในการท างาน อาจมีผลกระทบต่อ
การท างานร่วมกันและประสิทธิภาพการปฏิบัติงานลดลง เกิดความขัดแย้งและส่งผลต่อการตัดสินใจ
ลาออกได้ รวมทั้งสาเหตุอื่นๆ ที่ส่งเสริมการตัดสินใจลาออก เช่น การสนับสนุนทางสังคม ความเหนื่อยหน่าย
ในงาน Tilden และ Garylen (1987) ได้กล่าวว่า การสนับสนุนทางสังคมเป็นปัจจัยทางจิตสังคมที่มี
ความสัมพันธ์กับความเครียด ความเหนื่อยหน่ายในการท างาน และพฤติกรรมการจัดการปัญหา เมื่อ
บุคลากรเกิดความเครียด มีปัญหาในการปฏิบัติงาน และไม่ได้รับการเอาใจใส่จากบุคคลใกล้ชิด หัวหน้างาน 
หรือผู้ร่วมงาน เมื่อเกิดปัญหาในการท างานและไม่สามารถแก้ไขปัญหา หรือขจัดความเครียดจากการท างาน
ได้อย่างถูกต้องเหมาะสม ก็อาจเป็นสาเหตุส่งเสริมให้ไม่มีความสุขในการท างาน มีความเหนื่อยหน่าย
ในงานสูง เกิดความไม่พึงพอใจในงานและอาจส่งผลต่อการลาออกจากงานในอนาคต 
 หากผู้บริหารทราบปัญหาการลาออก ก็จะสามารถทราบถึงความเป็นไปได้ที่จะเกิด
การลาออกหรือที่เรียกว่า ความตั้งใจลาออก โดยผู้บริหารช่วยแก้ไขปัญหาต่างๆ เหล่าน้ันเสียต้ังแต่ต้น 
ก็อาจท าให้พยาบาลล้มเลิกความตั้งใจที่จะลาออก หรือเกิดข้ึนน้อยลง (สุปราณี พัฒนจิตวิไล 2549)  
การคงอยู่ของพยาบาลวิชาชีพจึงมีความส าคัญอย่างยิ่งในทีมบริการสุขภาพ นอกจากนี้ยังส่งผลดีต่อวิชาชีพ 
และโรงพยาบาลในด้านอื่นๆ อีก (นงนุช วงษ์สุวรรณ 2541) นั้นคือ การท าให้โรงพยาบาลและวิชาชีพ
ไม่ต้องสูญเสียบุคลากรที่มีความรู้ความสามารถ ท าให้ประหยัดทั้งเวลาและค่าใช้จ่ายในการรับ การอบรม
บุคลากรใหม่ ส่งผลให้โรงพยาบาลและวิชาชีพ มีความก้าวหน้ารวดเร็วและมั่นคง มีภาพลักษณ์ที่ดี เนื่องจาก
ไม่มีการเปลี่ยนแปลงบุคลากรบ่อยครั้ง บุคลากรมีขวัญและก าลังใจดี เกิดความรู้สึกมั่นคงและมีความพงึพอใจ 
ท าให้บุคลากรเต็มใจและทุ่มเทก าลังกาย ก าลังใจ ในการท างานส่งผลถึงประสิทธิภาพ ประสทิธิผลของ
โรงพยาบาล และยังเป็นส่วนส าคัญ ในการขับเคลื่อนระบบสุขภาพให้มั่นคง (วิพุธ พูลเจริญและคณะ 
2543) ด้วยความส าคัญของการคงอยู่ ที่นอกจากจะส่งผลให้องค์การประสบความส าเร็จและด าเนินงาน
ต่อไปได้แล้ว ยังเป็นวิธีการหนึ่งที่จะช่วยในการป้องกันการลาออกได้ระดับหนึ่ง 
 การคงอยู่ในโรงพยาบาลของบุคลากร เป็นภารกิจที่ส าคัญของผูบ้รหิาร ว่าจะสามารถ
รักษาบุคลากรที่มีความรู้ ความสามารถ และประสบการณ์ในการท างาน ให้อยู่กับโรงพยาบาลใหน้านทีส่ดุ
ได้อย่างไร เนื่องด้วยพยาบาลวิชาชีพเป็นปัจจัยส าคัญในการสร้างงาน และท าให้โรงพยาบาลประสบ
ความส าเร็จตามเป้าหมายได้อย่างมีประสิทธิภาพ และมีประสิทธิผล ทั้งนี้ เนื่องจากพยาบาลวิชาชีพ
เป็นบุคลากรส่วนใหญ่ของโรงพยาบาล คือ มีจ านวนถึง 1 ใน 3 ของบุคลากรทั้งหมดของโรงพยาบาล 










ความช านาญเฉพาะทาง (สมจิต  หนุเจริญกุล 2543)  
 โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย เป็นโรงพยาบาลระดับตติยภูมิ (สูงสุด) ก็เผชิญปัญหาการลาออก
และภาวะขาดแคลนพยาบาลวิชาชีพ จากศึกษาสถิติของฝ่ายการบริการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลยั 
พบว่าโรงพยาบาลศิริราช มีการลาออกของพยาบาลวิชาชีพอย่างต่อเนื่องมาตั้งแต่ปี พ.ศ. 2547 จนกระทั่ง
ปี พ.ศ. 2549 มีจ านวนผู้ลาออก โอนย้ายเฉลี่ยประมาณ 250 คน/ปี (อุไรรัตน์  สุบรรณวิลาศ 2551) 
ในส่วนของโรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่ มีการลาออกของพยาบาลวิชาชีพอย่างต่อเนื่องมาตั้งแต่
ปี พ.ศ. 2546 จนกระทั่งปี พ.ศ. 2549 อัตราการลาออกของพยาบาลวิชาชีพอยู่ระหว่าง ร้อยละ 5.5, 
8.7, 8.3 และ 9.8 ตามล าดับ (ฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่  2550) และ
โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ มีการลาออกของพยาบาลวิชาชีพอย่างต่อเนื่องมาตั้งแต่ปี พ .ศ. 2551 
จนกระทั่งปี พ.ศ. 2554 อัตราการลาออกของพยาบาลวิชาชีพอยู่ระหว่าง ร้อยละ 6.8, 7.2, 6.72 และ 
8.78 ตามล าดับ โดยเฉพาะอย่างยิ่งในปี พ.ศ. 2554 ที่ผ่านมานี้อัตราการลาออกของพยาบาลวิชาชีพเพิ่มข้ึน
ร้อยละ 8.78 หรือ 92 คน/ปี เฉลี่ยถึง 8 คนต่อเดือน (ฝ่ายบริการพยาบาล โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ 
2554) ท าให้พยาบาลวิชาชีพที่คงอยู่ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย มีภาระงานเพิ่มมากข้ึน โดยสภาการพยาบาล
ไดต้ั้งเกณฑ์ก าหนดอัตราก าลังพยาบาลข้ันต่ าเพื่อการดูแลผู้ป่วยอย่างปลอดภัยในสถานพยาบาลระดบั
มหาวิทยาลัย เฉลี่ยอยู่ที่ 4-6 คน (วรรณวิไล จันทราภา 2551) แต่ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบางแห่ง 
ดูแลผู้ป่วยเฉลี่ยอยู่ที่ 4-6 คน จากการขาดอัตราก าลังของบุคลากรโดยเฉพาะพยาบาล และจากปัญหา
การลาออกของบุคลากร กรณีโรงพยาบาลสงขลานครินทร์ท าให้มีมติที่ประชุม ครั้งที ่6/2554 วันศุกรท์ี ่
8 เมษายน 2554 ในประเด็นพิจารณา นโยบายลดเตียงเพื่อแก้ปัญหาการขาดแคลนพยาบาลวิชาชีพ 
ซึ่งมติที่ประชุม เห็นชอบให้มีการปรับลดจ านวนเตียงผู้ป่วยลง ในการปรบัลดจ านวนเตยีงมผีลตอ่การรบั
ผู้ป่วยเข้าดูแลได้น้อย ซึ่งแย้งกับนโยบายของรัฐให้ประชาเข้าถึงบริการสุขภาพ 
 ด้วยความส าคัญของพยาบาลวิชาชีพ และการลาออกของพยาบาลวิชาชีพมีแนวโน้ม
สูงข้ึนเรื่อยๆ ท าให้เกิดปัญหาในเรื่องการขาดแคลนอัตราก าลัง ส่งผลต่อคุณภาพการพยาบาลวิชาชีพได ้
ผู้ศึกษาในฐานะเป็นพยาบาลวิชาชีพ เล็งเห็นความส าคัญของปัญหาน้ีจึงสนใจจะท าการศึกษาการคงอยู ่
และความตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ในจังหวัดสงขลา 
จากการทบทวนวรรณกรรมมีการศึกษาปัจจัย/สาเหตุของการลาออก หรือความตั้งใจลาออกจากงานของ
พยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลอื่นๆ เช่น ธัญพร กฤษณา (2550) ได้ศึกษาปัจจัยคัดสรรกับความตั้งใจ
ลาออกของพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่ รัชกร อินทรสุระ (2548) ได้ศึกษาปัจจัยที่
มีความสัมพันธ์ต่อความต้องการลาออกของพยาบาลวิชาชีพประจ าการในโรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า 
อุไรรัตน์ สุบรรณวิลาศ (2551) ได้ศึกษาการลาออกของพยาบาลวิชาชีพและผู้ช่วยพยาบาล ดังที่กล่าว
มาประเด็นที่ผู้วิจัยอื่นๆ ได้ศึกษามีลักษณะเป็นการหาปัจจัย/สาเหตุที่สัมพันธ์หรือมีส่วนเกี่ยวข้องกับ
การลาออก และเป็นการวิจัยที่การวิเคราะห์ทางสถิติที่กล่าวถึงต้นเหตุของการลาออก ซึ่งอาจจะท าให้
ไม่พบสาเหตุที่ท าให้เกิดการคงอยู่และลาออกอย่างแท้จริง แต่ในงานวิจัยฉบับนี้ใช้ วิธีการวิจัยแบบผสานวิธี 
ให้ความส าคัญของกลุ่มประชากรการวิจัยและผู้ที่เกี่ยวข้องกับกลุ่มประชากร สามารถบอกถึงสาเหตุที่




งานของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ซึ่งการวิจัยลักษณะนี้สามารถทราบ
สาเหตุของการคงอยู่และความตั้งใจลาออกได้อย่างชัดเจนจะช่วยให้เข้าใจสภาพปัญหาของการขาดแคลน
พยาบาลวิชาชีพได้ดีข้ึน มีการวิเคราะห์แบบผสานวิธีทั้งการสกัดกลุ่มความหมาย และการวิเคราะหท์าง
สถิติข้ึนกับลักษณะของข้อมูล (ผ่องพรรณ  ตรัยมงคลกูล และ สุภาพ  ฉัตราภรณ์ 2555) ส่งผลให้กับ
ผู้บริหารได้น าไปวางแผนบริหารบุคคล ในการจัดการสาเหตุที่น ามาซึ่งความตั้งใจลาออกจากงานของ






จากงานของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ดังนี ้
 1. สาเหตุของการคงอยู่ของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 





 1. สาเหตใุนการคงอยู่ของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
เป็นอย่างไร 





 1. สามารถน าผลการวิจัยที่ได้รับใช้เป็นแนวทางให้แก่ผู้บริหารโรงพยาบาลได้ตระหนัก
ถึงสาเหตุของการคงอยู่ในโรงพยาบาลและความตั้งใจลาออกจากงานพยาบาล เพือ่เปน็แนวทางปอ้งกนั
การลาออก 
 2. เป็นแนวทางให้แก่ผู้ที่สนใจจะท าการศึกษาหรือท าวิจัยในเรื่องเกี่ยวกับสาเหตุ การคงอยู่






การตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ผู้ศึกษาได้
  
6 
ศึกษาเอกสาร เพื่อท าความเข้าใจในเรื่อง ลักษณะงานของพยาบาลวิชาชีพ แนวคิดและที่เกี่ยวข้องกับ
การคงอยู่ และความตั้งใจลาออก ผลกระทบและสาเหตุของการลาออก รวมทัง้ไดศึ้กษาเอกสารงานวิจยั
ที่เกี่ยวข้อง ทั้งในและต่างประเทศที่ศึกษาเกี่ยวกับแนวคิดที่เกี่ยวข้องกับการจงูใจในการปฏิบตังิาน และ
แนวคิดในการรักษาบุคลากร ซึ่งผู้วิจัยได้น าแนวคิด Dibble ที่วัดการคงอยู่ในองค์การ มาคัดเลือกผู้เข้าร่วม
วิจัยเพื่อเลือกท าแบบสอบถามในชุดการคงอยู่ และชุดความตั้งใจลาออก โดยผู้วิจัย พบว่ากลุ่มที่ศึกษา
การคงอยู่ จะพิจารณามองถึงสิ่งที่ช่วยดึงดูดให้บุคคลท างานในองค์การ ซึ่งผู้วิจัยได้ใช้แนวคิดของปรียาพร 
วงศ์อนุตรโรจน์ ที่กล่าวถึงความพึงพอใจที่จะอยู่ในองค์การนานที่สุด ประกอบด้วย ปัจจัยด้านบุคคล 
ปัจจัยด้านงาน และปัจจัยด้านการจัดการ และแนวคิดของ Mathis และ Jackson ที่กล่าวถึง ปัจจัยที่
มีอิทธิพลต่อการคงอยู่ในองค์การประกอบด้วยปัจจัยด้านส่วนประกอบขององค์การ ปัจจัยด้านความก้าวหนา้
ในอาชีพ ปัจจัยด้านการให้รางวัล และการคงอยู่ ปัจจัยด้านการออกแบบงานและการท างาน และสัมพันธภาพ
ของบุคลากรภายในองค์การ ผู้วิจัยจึงรวบรวมแนวคิดที่การคงอยู่ในองค์การที่มีคล้ายกันได้ 3 สาเหตุ 
คือ สาเหตุด้านบุคคล สาเหตุด้านครอบครัว สาเหตุด้านองค์การ และผู้วิจัยพบว่ากลุ่มที่ศึกษาการลาออก 
ศึกษาการลาออก จะพิจารณาความไม่พอใจในงานเป็นสาเหตุเบื้องต้นในการตัดสินใจลาออก ซึ่งได้ใช้ทฤษฎี 
2 ปัจจัยของ Herzberg ที่กล่าวถึงปัจจัยจูงใจและปัจจัยค้ าจุนมาประยุกต์ในการศึกษา ในส่วนปัจจัย
ค้ าจุนที่เกี่ยวกับชีวิตส่วนตัว สถานภาพในสังคม ผู้วิจัยได้น าไปรวมไว้ในลักษณะส่วนบุคคล ซึ่งการวิจัย
ครั้งนี้ใช้การวิจัยแบบผสมผสาน (mixed methods research) รูปแบบเชิงสามเส้าแบบเกิดพร้อมกัน 
(concurrent triangulation) ซึ่งผู้ศึกษา เก็บข้อมูลและวิเคราะห์ข้อมูลทั้งเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ




 1. สาเหตุ หมายถึง คุณลักษณะหรือองค์ประกอบที่ส่งผลให้พยาบาลวิชาชีพเกิดการคงอยู ่
และความตั้งใจลาออกจากงาน 
 2. การคงอยู่ในโรงพยาบาล หมายถึง การรายงานตนเองของพยาบาลวิชาชีพ ใน
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ถึงระดับความมั่นใจที่จะปฏิบัติงานอยูในองค์การให้นานทีส่ดุ
เท่าที่จะท าได และขณะนี้ยังไมมีความคิดที่จะลาออกเพื่อหางานใหม่ 
 3. ความตั้งใจลาออกจากงานพยาบาล หมายถึง เจตคติ การรับรู้ถึงความเป็นไปได้
หรือเป็นการแสดงความคิดเห็นหรือค าพูดที่บอกถึงความเป็นไปได้ทีจ่ะลาออกจากงานหรอืโอนยา้ยจาก
งานที่ท าอยู่ในปัจจุบัน ไปท างานที่อื่นหรือหน่วยงานอื่นที่ไม่ใช่งานการพยาบาล โดยความสมัครใจ โดยมี
การวางแผนถึงความเป็นไปไดและความคุ้มค่าของงานใหม่ในโรงพยาบาลอื่น ก่อนที่จะตดัสนิใจลาออก
จากโรงพยาบาลในปัจจุบัน 
 4. สาเหตุด้านบุคคล หมายถึง คุณลักษณะหรือข้อเท็จจริงที่แสดงความเป็นเอกลักษณ์
เฉพาะอันจะน ามาซึ่งการกระท าบางอย่างหรือเกี่ยวข้องกับพฤติกรรมบางลักษณะเฉพาะตน ซึ่งเป็นข้อมลู
ของพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ได้แก่ 




  4.2 อาย ุหมายถึง อายุของพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา 
  4.3 สถานะภาพสมรส หมายถึง สถานะภาพในการสมรสของพยาบาลวิชาชีพ แบ่ง 
3 ชนิด คือ โสด คู่/สมรส และหย่า/หม้าย/แยก 
  4.4 ระดับการศึกษา หมายถึง วุฒิการศึกษาของพยาบาลวิชาชีพ ผู้บังคับบัญชา
ของพยาบาล ได้แก่ ปริญญาตรี ปริญญาโททางการพยาบาล ปริญญาโทสาขาอื่นที่ไม่ใช่พยาบาล และ
ปริญญาเอก 
  4.5 ระยะเวลาที่ปฏิบัติงาน หมายถึง ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานเป็นพยาบาลวิชาชีพ
ที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา  
  4.6 ภาระครอบครัว หมายถึง ความรับผิดชอบด้านการเงิน และ/หรือการเลี้ยงดู
ของพยาบาลที่มีบิดา มารดา บุตร และญาติพี่น้องของพยาบาลวิชาชีพ 
  4.7 ภูมิล าเนา หมายถึง จังหวัดที่เป็นที่อยู่ของครอบครัวของตนของพยาบาลวิชาชีพ 
 5. สาเหตุด้านครอบครัว หมายถึง บทบาทหน้าที่ในการดูแลครอบครัว และความรับผิดชอบ
ที่มีต่อครอบครัว  
  5.1 รายไดข้องครอบครัวต่อเดือน หมายถึง รายรับ หรือฐานะทางเศรษฐกิจของ
พยาบาลวิชาชีพ ที่มีผลกับการครองชีพ และเอื้ออ านวยในการด ารงชีวิต 
  5.2 ภาระที่ต้องรับผิดชอบต่อครอบครัว หมายถึง การใช้จ่าย ค่าครองชีพ ซึ่งท า
ให้การครองชีพ และเอื้ออ านวยในการด ารงชีวิตของครอบครัวพยาบาลวิชาชีพดีข้ึน 
  5.3 จ านวนสมาชิกในครอบครัวที่ต้องรับผิดชอบ หมายถึง สมาชิกในครอบครัว
ของพยาบาลวิชาชีพที่ต้องรับผิดชอบดูแล 
 6. สาเหตุด้านองค์การ หมายถึง สิ่งที่เป็นส่วนประกอบขององค์การ ทั้งในส่วนของ
นโยบายและการบริหารจัดการ ที่มีอิทธิพลต่อการตัดสินใจของบุคลากรที่จะคงอยูห่รอืลาออกจากองค์การ 
  6.1 วัฒนธรรมและค่านิยมองค์การ หมายถึง แบบแผนความเช่ือและค่านิยมร่วมกัน 
ที่บุคลากรทุกคนในองค์การเข้าใจและยึดถือเป็นระเบียบปฏิบัติในการท างาน ที่เป็นไปในทิศทางเดียวกัน
ของพยาบาลวิชาชีพ 
  6.2 ความต่อเนื่องในงานและความมั่นคง หมายถึง ขนาดองค์การ การใหค้นออก 
จากงาน การรวมตัวของหน่วยงานและการปรับโครงสร้างองค์การ ในองค์การที่พยาบาลวิชาชีพท างาน 
  6.3 สวัสดิการ หมายถึง การเสนอผลประโยชนและสิทธิพิเศษต่างๆ ในโรงพยาบาล
ที่พยาบาลวิชาชีพท างาน 
  6.4 ความรับผิดชอบและการมีอิสระในงานหมายถึง ความเข้าใจต่อขอบเขตหน้าที่
การงาน ตามบทบาทหน้าในขอบเขตของวิชาชีพไดอย่างเต็มที่ และอ านาจในการบริหารสั่งการตามขอบเขต
ของระดับอ านาจหน้าที่ 
  6.5 ความสัมพันธ์ระหว่างผู้ร่วมงาน หมายถึง สัมพันธภาพระหว่างบุคลากรใน
ทีมพยาบาล ที่เป็นไปในลักษณะของความร่วมมือ การช่วยเหลือสนับสนุน พึ่งพาแลไว้วางใจซึ่งกันและกัน 




 7. สาเหตุจูงใจ หมายถึง สาเหตุที่ท าให้พยาบาลเกิดแรงจูงใจ หรือเกิดความพงึพอใจ
ในการท างาน หรือสาเหตุส่วนบุคคล ในการศึกษาครั้งนี้ แบ่งเป็น 5 ด้าน ดังนี้ 
  7.1 ความส าเร็จในหน้าที่การงาน หมายถึง การที่บุคคลต้องท าสิ่งหนึ่งสิ่งใดให้ดี
กว่าเดิม มีผลส าเร็จตามเป้าหมายที่ได้ก าหนดไว้ 
  7.2 การยอมรับและนับถือ หมายถึง เกียรติยศช่ือเสียง การยกย่องในสังคม 
ความต้องการเป็นส่วนหนึ่งของกลุ่ม ความมีอิสระในการปฏิบัติงาน 
  7.3 ลักษณะของงานที่ปฏิบัติ หมายถึง งานที่น่าสนใจ งานที่ต้องอาศัยความคิดริเริ่ม
สร้างสรรค์ท้าทายให้ลงมือท า หรือเป็นงานที่มีลักษณะสามารถกระท าได้ต้ังแต่ต้นจนจบโดยล าพังแต่ผู้เดียว 
  7.4 ความรับผิดชอบ หมายถึง ความเข้าใจต่อขอบเขตหน้าที่การงาน 
  7.5 ความก้าวหน้าในหน้าที่การงาน หมายถึง ความเจริญเติบโตในหนา้ทีก่ารงาน 
เช่น การเลื่อนต าแหน่ง การศึกษาต่อเนื่อง ดูงาน อบรมเฉพาะทาง การเข้าประชุมวิชาการ 
 8. สาเหตุค้ าจุน หมายถึง สาเหตุที่ช่วยป้องกันไม่ให้พยาบาลเกิดความไม่พึงพอใจหรือ 
ไม่มีความสุขในการท างาน หรือ สาเหตุด้านองค์การ โดยในการศึกษาครั้งนี้ผู้วิจัยแบ่งออกเป็น 6 ด้าน 
ดังนี ้
  8.1 การปกครองบังคับบัญชาการ หมายถึง วิธีการบริหารงานของผู้บังคับบัญชา 
  8.2 ความสัมพันธ์กับผู้บังคับบัญชา และผู้ร่วมงาน หมายถึง ความสัมพันธ์ระหว่าง
พยาบาลกับแพทย์ ผู้ร่วมงาน และผู้บังคับบัญชา  
  8.3 สภาพแวดล้อมในการท างาน หมายถึง สภาพการท างาน อุปกรณ์เครื่องใช้
ในการท างาน 
  8.4 ผลประโยชน์ตอบแทน หมายถึง เงินเดือน ค่าล่วงเวลา วันหยุด ที่พักอาศัย 
ในโรงพยาบาลที่พยาบาลวิชาชีพท างาน 
  8.5 นโยบายและการบริหารงาน หมายถึง นโยบาย วิธีการติดต่อสื่อสารในองค์การ 
จ านวนบุคลากร การประเมินผลการท างาน การให้ข้อมูลย้อนกลับ การมีส่วนร่วมและการนิเทศ 
  8.6 ความมั่นคงปลอดภัยในการท างาน หมายถึง ความรู้สึกของพยาบาลที่มีต่อ
ความมั่นคงในการท างานและความยังยืนของอาชีพ ความมั่นคงขององค์การ การได้รับการป้องกันจาก
ภาวะเสี่ยงต่อโรค 
 9. การรับรู้ หมายถึง ประสบการณ์ ความรู้สึกและเข้าใจ ในการคงอยู่ในองค์การ
และความตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพในทัศนะของประชากรกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจยั 
วัดโดยใช้แบบสอบถามในการวิจัยครั้งนี้ 
 10. พยาบาลวิชาชีพ หมายถึง ผู้ที่ส าเร็จการศึกษาวิชาชีพการพยาบาลที่ได้ข้ึนทะเบียน
และได้รับใบประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ เป็นผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาลและ
การผดุงครรภ์ช้ัน 1 การพยาบาลช้ัน 1 การผดุงครรภ์ ช้ัน 1 จากสภาการพยาบาล ที่ปฏิบัติงานในฝ่าย
บริการพยาบาล ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ตั้งแต่ 6 เดือนข้ึนไป 
 11. ผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพ หมายถึง หัวหน้าหอผู้ป่วย ผู้ตรวจการพยาบาล 






 ในการศึกษา เรื่อง การคงอยู่ และความตั้งใจลาออกจากงาน ของพยาบาลวิชาชีพ  
ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลาน้ี มีขอบเขตวิจัยแบ่งเป็น 3 ด้านดังนี้ 
 1. ขอบเขตด้านเนื้อหา การวิจัยนี้เป็นการวิจัยแบบผสมผสาน (mixed methods 
research) บรรยายและอธิบายปรากฏการณ์ ที่เป็นสาเหตุของการคงอยู่และการตั้งใจลาออกจากงาน
ของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา มองปรากฏการณ์เป็นองค์รวม (holistic) 
จากข้อมูลของพยาบาลวิชาชีพที่ยังคงปฏิบัติงานอยู่ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา พยาบาล
วิชาชีพที่ลาออกจากงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ผู้บริหารของพยาบาลวิชาชีพ
หรือผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพ 
 2. ขอบเขตด้านประชากรและกลุ่มตัวอย่าง การวิจัยน้ีมีประชากร และกลุ่มตัวอย่าง
ที่เป็น 1) พยาบาลวิชาชีพที่ยังคงปฏิบัติงานอยู่ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา มีประชากร
ทั้งหมด 1,047 คน และกลุ่มตัวอย่าง 289 คน โดยใช้วิธีค านวณจากสูตรของ Yamane เป็นจ านวน  
289 คน และเพื่อป้องกันความผิดพลาดจากการตอบแบบสอบถามไม่สมบูรณ์ จึงได้ท าการส ารอง
แบบสอบถามเพิ่มอีก 15 ชุด ค านวณจากค่าความผิดพลาดที่ยอมรับได้ 5% รวมกลุ่มตัวอย่างทั้งสิ้น 
304 คน 2) พยาบาลวิชาชีพที่ลาออกจากงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา เลือกกลุ่ม
ตัวอย่างโดยวิธีการเลือกการสุ่มตัวอย่างแบบสโนว์บอลล์ (snowball sampling) กระทั่งได้ข้อมูลอิ่มตัว 
ทั้งนี้จ านวนกลุ่มตัวอย่างไม่น้อยกว่า 10 คน 3) ผู้บริหารของพยาบาลวิชาชีพหรือผู้บังคับบัญชาของ
พยาบาลวิชาชีพมีประชากรจ านวนทั้งหมด 13 คน และกลุ่มตัวอย่าง โดยวิธีการเลือกสุ่มตัวอย่างแบบ
มจีุดมุ่งหมายของการศึกษาเป็นหลัก (purposive sampling) จ านวน 5 คน 
 3. ขอบเขตด้านเวลา ในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยได้ใช้เวลาในการเก็บข้อมูลเดือน 




 เพื่อเป็นแนวทางให้กับผู้บริหารได้วางแผนบริหารบุคคล ในการจัดการสาเหตุทีน่ ามา











พยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา โดยศึกษาการอธิบายปรากฏการณ์ทางสังคม 
ที่เป็นสาเหตุของการคงอยู่และความตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลยั 
จังหวัดสงขลา ซึ่งผู้วิจัยได้ศึกษาค้นคว้าเอกสาร ต ารา และงานวิจัยที่เกี่ยวข้องโดยครอบคลุมหัวข้อ ดังนี ้
 1. สถานการณ์ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย และบทบาทของพยาบาลวิชาชีพ 
  1.1 สถานการณ์ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
  1.2 บทบาทและลักษณะงานของพยาบาลวิชาชีพ 
 2. ความหมาย ความส าคัญของสาเหตุ ที่จะท าให้มีการคงอยู่ในองค์การ 
  2.1 แนวคิดเกี่ยวกับการคงอยู่ในองค์การ 
  2.2 การวัดการคงอยู่ในองค์การ 
  2.3 ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการคงอยู่ในองค์การ 
 3. ความหมาย ความส าคัญของสาเหตุที่จะท าให้มีความตั้งใจลาออกจากองค์การ 
  3.1 แนวคิดเกี่ยวกับการตั้งใจลาออกจากองค์การ  
  3.2 การวัดความตั้งใจลาออกในองค์การ 
  3.3 ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อความตั้งใจลาออก 
 4. แนวคิด ทฤษฎีเกี่ยวข้องกับการคงอยู่และความตั้งใจลาออกจากองค์การ 
  4.1 ทฤษฎีล าดับข้ันความต้องการของ Maslow 
  4.2 ทฤษฎีสองปัจจัยของ Herzberg  
  4.3 ทฤษฎี erg ของ Alderfer 
  4.4 ทฤษฎีการจูงใจด้านความส าเร็จของแมคเซลแลนด์ (McClelland) 
  4.5 ทฤษฎี X และทฤษฎี Y ของแมคเกรเกอร์ 
 5. การวิจัยแบบผสานวิธี (mixed method research) 
 
1. สถานการณ์ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย และบทบาทของพยาบาลวิชาชีพ 
 
 1.1 สถานการณ์ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
  โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง ในจังหวัดสงขลา ถูกจัดตั้งข้ึนเพื่อเป็นแหล่ง
เรียนรู้ และฝึกปฏิบัติงานของนักศึกษาในสาขาที่เกี่ยวข้องกับวิทยาศาสตร์สุขภาพทุกสาขา นอกจากนี้
ยังให้บริการสุขภาพแก่ประชาชนทั่วไปในจังหวัดสงขลา และจังหวัดใกล้เคียงในเขตภาคใต้ ทั้ง 14 จังหวัด 
โดยมีเงื่อนไขในการรับผู้ป่วยที่ส่งต่อมาจากโรงพยาบาลอื่นๆ คือ เป็นผู้ป่วยที่มีโรคซับซ้อนในข้ันวิกฤติ
อย่างรุนแรงจนเกินขีดความสามารถของเครื่องมือแพทย์ และความช านาญของบุคคลากรทางการแพทย์
ของโรงพยาบาลนั้น  ๆที่จะดูแลรักษาได้ จากการที่โรงพยาบาลมีศักยภาพสูงนี้เองจึงมีการจัดล าดับโรงพยาบาล
  
11 
มหาวิทยาลัยให้เป็นโรงพยาบาลระดับตติยภูมิ (tertiary care) นั่นย่อมหมายถึงว่าที่นี่ได้เป็นแหล่งรวม
ความรู้และวิชาการที่ทันสมัย มีอุปกรณ์เทคโนโลยีใหม่ๆ มีการใช้วิทยาการและเทคโนโลยีข้ันสูงมาช่วย
ในการดูแลรักษา มีแพทย์และพยาบาลวิชาชีพผู้เช่ียวชาญที่สามารถดูแลรักษาโรคเฉพาะทางได ้และนี่
จึงท าให้มีปริมาณผู้ป่วยมารับบริการทางสุขภาพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยแห่งนี้ เป็นจ านวนมาก 
สถานการณ์ในโรงพยาบาลในปัจจุบัน จึงมักพบเห็นภาพผู้ป่วยและญาติที่แออัดโรงพยาบาลจนชินตา  
  จากสภาพการณ์ดังกล่าวได้สร้างความตระหนักและตื่นตัวต่อโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
เป็นอย่างมาก มีการเร่งรัดศึกษาแนวทางในทุกๆ มิติเพื่อตอบสนองของผู้ป่วยที่มาขอรบับรกิารทางสขุภาพ 
ซึ่งฝ่ายบริการพยาบาล ก็เป็นอีกหน่วยงานหนึ่งที่มีความส าคัญเป็นอย่างมากที่จะช่วยเหลอืและตอบสนอง
นโยบายเหล่าน้ีของโรงพยาบาล เนื่องจากฝ่ายบริการพยาบาลมีจ านวนบุคลากรมากที่สุด และมีส่วน
โดยตรงในการให้บริการสุขภาพ ในปี พ.ศ. 2554 พบว่ามีพยาบาลวิชาชีพสังกัดฝ่ายบริการพยาบาล
ทั้งหมด 1,042 คน เป็นระดับผู้บริหาร 13 คน ระดับช านาญการพิเศษ 29 คน ระดับช านาญการ 372 คน 
ระดับปฏิบัติการ 628 คน (ฝ่ายบริการพยาบาล โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ 2554)  
  หน้าที่รับผิดชอบของพยาบาลวิชาชีพนั้นมีความเกี่ยวข้องโดยตรงผู้ป่วย ญาติผู้ป่วย 
ทีมสหวิชาชีพภายในโรงพยาบาล หรือแม้แต่องค์การอื่นๆ นอกโรงพยาบาล บุคคลที่ปฏิบัติงานเป็น
พยาบาลวิชาชีพจึงเป็นงานที่ต้องมีศาสตร์และศิลป์ มีความละเอียดรอบคอบ มีความสามารถในการแก ้
ปัญหาเฉพาะหน้าที่อยู่บนพื้นฐานของความรู้และความเหมาะสมได้เป็นอย่างดี ผนวกกับประเภทของ
ผู้ป่วยที่มีรับบริการนั้นจัดได้ว่ามีความซับซ้อนและอยู่ในข้ันวิกฤติ ฉะนั้นภาระงานของพยาบาลวิชาชีพ
ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลาในปัจจุบัน จึงมีความซับซ้อน ยุ่งยากและต้องรับผิดชอบงาน
ข้ึนสอดคล้องกับลักษณะของผู้ป่วย ทั้งที่เกี่ยวข้องกับการพยาบาลโดยตรง และงานที่ไม่เกี่ยวข้องกับงาน
การพยาบาลอาทิ งานพัฒนาคุณภาพที่ต้องท าอย่างต่อเนื่อง เพื่อมุ่งสู่ความ เป็นโรงพยาบาลช้ันเลิศ ที่
มุ่งสู่ระดับนานาชาติ ตามวิสัยทัศน์และพันธกิจ นอกจากนี้พยาบาลวิชาชีพยังมีส่วนสนับสนุนการเรียน
การสอน เพราะว่าเป็นแหล่งของผู้ศึกษา แพทย์ นักศึกษาพยาบาล และ แก่นักศึกษาในสาขาวิทยาศาสตร์
สุขภาพทุกๆ สาขา ลักษณะการท างานจึงจ าเป็นต้องเน้นคุณภาพและปริมาณ  
  จากปริมาณงาน ขอบข่ายของความเกี่ยวข้องในกระบวนการท างานทีค่รอบคลมุ 
เกี่ยวเนื่องกับบุคคลและองค์การอื่นๆ ตามลักษณะงานของพยาบาลวิชาชีพที่จะต้องปฏิบัติเป็นประจ าๆ 
ในแต่ละวันนั้น ไดก้ลายมาเป็นตัวก าหนด ช้ีวัด และเร่งรัดการท างานของพยาบาลวิชาชีพไปโดยปริยาย 




พยาบาลวิชาชีพนั้นถูกคาดหวังจากบุคคลอื่นๆ ในระดับสูง  
  แนวทางต่างๆ ที่ถูกประดิษฐ์คิดค้นข้ึนมาเพื่อน ามาตอบสนองต่อผู้ปว่ยและญาติ
นั้นถือว่าเป็นแนวทางที่ดี และมีประโยชน์ที่ประชาชนพึงได้รับจากหน่วยงานของรัฐ แต่ทว่าจ านวน
บุคคลากรอย่างพยาบาลวิชาชีพที่จะต้องปฏิบัติหน้าที่เหล่าน้ันกลับลาออกจากงานสูง ส่งผลให้จ านวน
พยาบาลวิชาชีพตกอยู่ในภาวะขาดแคลนอัตราก าลังเป็นอย่างมาก เหตุผลประการหนึ่งที่ผลักดันให้พยาบาล





ให้พยาบาลวิชาชีพ เกิดความเบื่อหน่าย ท้อแท้ ไม่อยากท างาน จนท้ายที่สุดน าไปสู่การตัดสินใจลาออก
หรือโอนย้ายไปท างานที่อื่นได้  
  ตลอดระยะเวลาไม่กี่ปีที่ที่ผ่านมาพบว่ามีแนวโน้มอัตราการลาออกและโอนย้าย
งานสูงข้ึนอย่างต่อเนื่อง คือ ร้อยละ 6.8, 7.2, 6.72 และ 8.78 ในปี 2551-2554 ตามล าดับ 
โดยเฉพาะอย่างยิ่งในปี พ.ศ. 2554 ที่ผ่านมานี้อัตราการลาออกของพยาบาลวิชาชีพเพิ่มขึ้นร้อยละ 8.78 
หรือ 92 คน/ปี เฉลี่ยถึง 8 คนต่อเดือน (ฝ่ายบริการพยาบาล โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ 2554) ซึ่ง
ถือว่าอยู่ในเกณฑ์ที่สูงกว่าเกณฑ์มาตรฐานที่องค์การอนามัยโลกก าหนดไว้ว่า ซึ่งอัตราการลาออกจาก
งานของบุคคลากรในองค์การไม่ควรเกินร้อยละ 6 แต่จากสถานการณ์การลาออกนี้ท าให้อัตราสว่นของ
พยาบาลต่อผู้ป่วยในงานการพยาบาลต่างๆ ต่ ากว่าเกณฑ์อัตราก าลังข้ันต่ าที่ก าหนดโดยสภาการพยาบาล 
(วรรณวิไล  จันทราภา 2551) เช่น อัตราส่วนพยาบาลวิชาชีพต่อผู้ป่วยหอผู้ป่วยสามัญทั่วไปเท่ากับ 1:4 
แต่ส าหรับในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา มีอัตราส่วนพยาบาลต่อผู้ป่วย เท่ากับ 1:7-9  
(ฝ่ายบริการพยาบาล โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ 2555) นับว่านี่เป็นวิกฤตขององค์การ เนื่องจาก
การลาออกของพยาบาลวิชาชีพในอัตราที่สูงอย่างต่อเนื่อง และเป็นปัญหาส าคัญส าหรับโรงพยาบาล
ประการส าคัญอีกอย่างหนึ่ง ที่โรงพยาบาลจะต้องจัดหามาตรการในการธ ารงรักษาอัตราก าลังเหล่านี้
เอาไว้ เนื่องจากกว่าที่พยาบาลวิชาชีพจะมีความรู้และมีประสิทธิภาพในการดูแลผู้ป่วยเฉพาะทางได้
นั้น จ าเป็นต้องใช้เวลาในการฝึกอบรม สั่งสมประสบการณ์นานพอสมควร 
  ต าแหน่งของพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในฝ่ายบริการพยาบาล ในโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา มีหลายประเภท คือ ต าแหน่งข้าราชการ ต าแหน่งพนักงานมหาวิทยาลัย 
(พป.) และต าแหน่งลูกจ้างช่ัวคราว ฉะนั้นเงินเดือนประจ าและสวัสดิการของพยาบาลวิชาชีพในต าแหน่ง
ที่แตกต่างกันนีจ้ึงมีความแตกต่างกันด้วย เนื่องจากต าแหน่งข้าราชการมีการปรับข้ันเงนิเดอืนตามบญัชี
เงินเดือนข้าราชการปีละ 2 ครั้ง และมีสวัสดิการด้านการรักษาพยาบาลครอบคลุมไปถึงญาติสายตรง
ได้แก่ บิดา มารดา สามี ภรรยา และบุตร ในขณะที่ต าแหน่งพนักงานมหาวิทยาลัยและต าแหน่งลูกจ้าง
ช่ัวคราวนั้น มีอัตราค่าจ้างที่คงที่ และได้รับสวัสดิการด้านการรักษาด้วยวิธีการใช้สิทธิประกันสังคมที่เบิก
ค่ารักษาได้เฉพาะตนเองไม่ไดค้รอบคลุมถึงญาติสายตรง (ฝ่ายบริการพยาบาล โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ 
2555) 
  ส าหรับก่อนการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพที่เพิ่งจบมาใหม่หรือโอนยา้ยเข้า
มาท างานใหม่ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยน้ี ทางฝ่ายบริการพยาบาลจะจัดการปฐมนิเทศให้ เพื่อเป็น





ที่เพิ่งเข้ามาปฏิบัติงานใหม่นั้นจะใช้เวลาประมาณ 1-2 เดือน ในระหว่างนี้จะมีการติดตามนิเทศงาน 
โดยหัวหน้าหอผู้ป่วย เป็นระยะๆ เมื่อผ่านพ้นระยะเวลา 6 เดือนแล้ว พยาบาลวิชาชีพใหม่เหล่าน้ีเช่ือว่า
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จะมปีระสบการณ์ และมีทักษะในการท างานมากข้ึน เพียงพอที่จะรับผิดชอบงานด้านอื่นๆ ของพยาบาล
วิชาชีพ อาทิ การเป็นหัวหน้าเวร การเป็นผู้น าทีมแก่ผู้ช่วยพยาบาลในการดูแลผู้ป่วย เป็นต้น (ฝ่ายบริการ
พยาบาล โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ 2555) 
  การปฏิบัติงานในฝ่ายบริการพยาบาลนี้ พยาบาลวิชาชีพ จะได้รับการส่งเสริม
สนับสนุนให้แสดงออกถึงความรู้ความสามารถและน าเสนอผลงาน เพื่อให้ผู้อื่นได้ร่วมรับรู้ถึงความส าเร็จ
ในงานทั้งการน าเสนอภายในฝ่ายบริการพยาบาล น าเสนอต่อหน่วยงานอื่นๆในโรงพยาบาล และน าเสนอ
ต่อหน่วยงานต่างๆ นอกโรงพยาบาล นอกจากนี้พยาบาลวิชาชีพยังเข้าไปมีส่วนร่วมในการท างานกับทีม 
สหสาขาวิชาชีพมากข้ึน และมีบทบาทส าคัญในทีม เป็นที่ยอมรับว่ามีส่วนท าให้ทีมประสบความส าเร็จ 
ในการพัฒนาแนวทางการดูแลรักษา โดยการสร้างนวัตกรรมต่างๆ ที่เป็นประโยชน์ต่อการปฏิบัติงาน
การพยาบาล และต่อผู้ป่วย แต่การท าผลงานทางวิชาการนี้มีข้ันตอนและหลักเกณฑ์การพิจารณาที่ค่อนข้าง
ยุ่งยาก ประกอบกับภาระงานประจ าวันมีมาก จนท าให้หลายคนเหนื่อยล้า อีกทั้งยังมีภาระต้องดูแล
ครอบครัวท าให้พยาบาลส่วนใหญ่ไม่มีเวลาในการท าผลงานวิชาการนี้ แม้จะอยู่ในศูนย์รวมทางวิชาการ
และสามารถเข้าถึงแหล่งข้อมูลได้ง่าย (ฝ่ายบริการพยาบาล โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ 2555) 
  ดังนั้น การบริหารจัดการสภาพแวดล้อมในการท างานใหม้บีรรยากาศการท างาน
ที่ดีพยาบาลวิชาชีพได้รับการสนับสนุนจากองค์การและผู้บริหาร ทั้งด้านข่าวสาร ทรัพยากร และขวัญ
ก าลังใจ ส่งเสริมสนับสนุนให้มีโอกาสในการเข้ารับการฝึกอบรมความรู้และทักษะใหม่ๆ ตลอดจนการศึกษา
ต่อเนื่อง เพื่อความก้าวหน้าในต าแหน่งหน้าที่การงาน มีการนิเทศงานที่เหมาะสม มีสัมพันธภาพที่ดี
ระหว่างกันในหน่วยงาน แม้กระทั่งค่าจ้าง/ค่าตอบแทน และสวัสดิการ หากผู้บริหารมองเห็นความส าคัญ
ว่ามีความจ าเป็นต่อการด ารงชีวิตของพยาบาลวิชาชีพ มีการดูแลให้เหมาะสมแม้ว่า ค่าจ้าง/เงินเดือน/ 
จะก าหนดตามระเบียบข้อบังคับของระบบราชการ ก็อาจจะปรับเพิ่มในส่วนของค่าปฏิบตังิานลว่งเวลา 
ค่าอยู่เวรบ่ายดึก เพื่อให้เหมาะสมกับปริมาณงาน ท าให้พยาบาลวิชาชีพซึ่งเป็นผู้ปฏิบตังิาน มกี าลงักาย
และใจ ในการปฏิบัติงานที่จะทุ่มเทให้กับงาน สร้างความพึงพอใจในงานให้เกิดข้ึนแม้จะอยู่ในสภาพที่
ขาดแคลนทั้งก าลังคน และทรัพยากร มีความสุขในการท างาน เกิดความผูกพันกับหน่วยงานและโรงพยาบาล 
จนท าให้ไม่อยากออกจากงาน เป็นการลดความตั้งใจที่จะลาออก ส่งผลไม่ให้มีการลาออก/โอนย้าย หรือ
ลาออก/โอนย้ายน้อยลง ท าให้มีหน่วยงานและโรงพยาบาลสามารถรักษาบุคคลากรที่มีความรู้ความสามารถ 
ให้มีจ านวนเพียงพอที่จะให้บริการอย่างมีคุณภาพได้ 
  การศึกษาครั้งนี้เป็นการศึกษาสาเหตุของการคงอยู่และความตัง้ใจลาออกจากงาน
ของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีระยะเวลาในการปฏิบัติงานตั้งแต่ 
6 เดือนข้ึนไป รวมทั้งผู้บริหารฝ่ายบริการพยาบาล และผู้ที่เกี่ยวข้อสัมพันธ์กับงานของพยาบาลวิชาชีพ 
เพื่อให้ได้ข้อมูลพื้นฐานที่บรรยายและอธิบายปรากฏการณ์ ที่เป็นสาเหตุของการคงอยู่และการตั้งใจลาออก






ภาพที่ 2-1 แสดงแผนภูมิโครงสร้างสายบรหิารงานโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
กรณี โรงพยาบาลสงขลานครินทร ์
 
 1.2 บทบาทและลักษณะงานของพยาบาลวิชาชีพ 
  แนวคิดของบทบาท 
  ค าว่าบทบาท (role) เป็นค าที่มีความหมายหลากหลายและมีส าคัญมากในทาง
จิตวิทยา พฤติกรรมศาสตร์และสังคมศาสตร์ มีผู้ให้ความหมายกับค าว่าบทบาทที่น่าสนใจ ดังนี ้ 
  ศักดิ์ไทย สุกิจบวร (2545) ได้ให้ความหมายว่า บทบาท หมายถึง การกระท า
หรือพฤติกรรมของสมาชิกในกลุ่มที่อยู่ในสถานภาพน้ันๆ หรือการกระท าตามอ านาจหน้าที่  และสิทธิ
ส่วนบุคคลครอบครองอยู่ ซึ่งสอดคล้องกับสายสวาท  เผ่าพงษ์ (2535 อ้างถึงใน วรรณิภา เหนียวแน่น 




เมื่อบุคคลเข้าด ารงต าแหน่งหรือฐานะใด โดยพฤติกรรมที่แสดงนั้นข้ึนอยู่กับความเห็นของผู้ด ารงต าแหน่ง
และความคาดหวังของสังคม ฮาร์ดี้ และคอนเวย์ (1978 อ้างถึงใน วรรณิภา เหนียวแน่น 2544) กล่าวว่า 
บทบาท หมายถึง ต าแหน่งกลุ่มของความคาดหวัง หรือกลุ่มพฤติกรรมที่เกี่ยวกับต าแหน่ง สอดคล้องกับ 
บีดเดิล (1979 อ้างถึงใน วรรณิภา เหนียวแน่น, 2544) ที่กล่าวว่า บทบาท หมายถึง กลุ่มพฤติกรรมที่
มีรูปแบบเฉพาะในต าแหน่งหนึ่งๆ ซึ่งรูปแบบพฤติกรรมนี้ จะบอกถึงลักษณะของงาน ความรับผิดชอบ
อาจจะสะท้อนให้เห็นความเป็นบุคคล สังคมและอาชีพ ต าแหน่งจะบอกถึงสถานะในสังคม หรือองค์กร 
ส่วน กอบกุล พันธ์เจริญกุล (2526 อ้างถึงใน วรรณิภา เหนียวแน่น 2544) กล่าวว่า บทบาทเป็น
องค์ประกอบส าคัญของโครงสร้างทางสังคม ซึ่งก าหนดว่าบุคคลใดควรแสดงพฤตกิรรมอยา่งไร บทบาท
หน้าที่เป็นกลุ่มพฤติกรรม ที่คาดหวังจากบุคคล ซึ่งอยู่ในต าแหน่งใดต าแหน่งหนึ่งของระบบสังคม บุคคล




  อัลพอร์ท (1964 อ้างถึงใน วรรณิภา เหนียวแน่น 2544) ได้ให้แนวคิดเกี่ยวกับ
การปฏิบัติบทบาทของบุคคลข้ึนอยู่กับปัจจัย 4 อย่าง คือ 
  1. ความคาดหวังในบทบาท (role expectation) เป็นบทบาทตามความคาดหวัง
ของผู้อื่น หรือเป็นบทบาทที่สถาบัน องค์การ หรือกลุ่มสังคมคาดหวังให้บุคคลปฏิบัติตามสิทธิหน้าที่ที่
บุคคลนั้นครองต าแหน่งอยู่ 
  2. การรับรู้บทบาท (role perception) เป็นการรับรู้บทบาทของตนว่า ควรจะ
มีบทบาทอย่างไร และสามารถมองเห็นบทบาทของตนได้ตามการรับรู้นั้น ซึ่งเกี่ยวข้องสัมพันธ์กับความต้องการ
ของบุคคลนั่นเอง ทั้งนี้การรับรู้บทบาทและความต้องการของบุคคล ย่อมข้ึนอยู่กับลักษณะพื้นฐานสว่นบคุคล 
ตลอดจนเป้าหมายในชีวิต และค่านิยม ของบุคคลที่สวมบทบาทนั้น 




ให้รับต าแหน่ง และมีบทบาทหน้าที่ปฏิบัติก็ตาม โดยเฉพาะอย่างยิ่ง ถ้าขัดแย้งกับความต้องการหรือ
ค่านิยมของบุคคลนั้น ก็จะพยายามหลีกเลี่ยงบทบาทนั้น 
  4. การปฏิบัติตามบทบาทหน้าที่ของตน (role performance) เป็นบทบาทที่
เจ้าของสถานภาพแสดงจริง ซึ่งอาจเป็นการแสดงบทบาทที่สังคมคาดหวัง หรือตามการรับรู้และความคาดหวัง
ของตนเอง การที่บุคคลจะปฏิบัติตามบทบาทหน้าที่ได้ดีเพียงใดนั้น ก็ขึ้นอยู่กับการยอมรับในบทบาทนั้น 
  บรูม และฟิลิปส์ (1978 อ้างถึงใน วรรณิภา เหนียวแน่น 2544) ได้กล่าวถึง
บทบาทว่า ประกอบด้วย ลักษณะต่างๆ 3 ประการ คือ  
  1. บทบาทในอุดมคติ หรือสิ่งที่สังคมก าหนด เป็นบทบาทในอุดมคติ ที่มีการก าหนด
สิทธิ และหน้าที่ตามต าแหน่งทางสังคมไว้ 
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  2. บทบาทที่ควรกระท า เป็นการปฏิบัติที่แต่ละบุคคลเช่ือว่า ควรกระท าตาม
ต าแหน่งที่ได้รับ ซึ่งอาจจะไม่เหมือนบทบาทในอุดมคติ หรืออาจแตกต่างกันในแต่ละบุคคล 
  3. บทบาทที่กระท าจริง เป็นบทบาทที่บุคคลได้กระท าไปจริง ซึ่งข้ึนอยู่กับความเช่ือ 
ความคาดหวัง และการรับรู้ของแต่ละบุคคล ตลอดจนความกดดันและโอกาสในแต่ละสังคมในระยะ 
เวลาหนึ่ง และยังรวมถึงบุคลิกภาพ และประสบการณ์ของแต่ละบุคคลด้วย 
  จากแนวคิดที่กล่าวมา จึงสรุปได้ว่า บทบาท หมายถึง การแสดงพฤติกรรมหรือ
การกระท าตามต าแหน่งหน้าที่ที่รับผิดชอบ ข้ึนอยู่กับความคาดหวังและการยอมรับบทบาทของตนเอง
ตามความคาดหวังของสังคมที่ต้องการให้ผู้ด ารงต าแหน่งประพฤติปฏิบัติ ซึ่งประกอบด้วย บทบาทใน
อุดมคติ บทบาทที่ควรกระท าและบทบาทที่กระท าจริง 
 
  บทบาทพยาบาลวิชาชีพ 
  พนิต พงศ์พิพัฒนพันธ์ุ (2544) ได้กล่าวถึง บทบาทพยาบาลวิชาชีพ ว่าหมายถึง 








ตนออกไป เพื่อให้ปฏิบัติงาน และการแสดงบทบาทของพยาบาลวิชาชีพมีคุณภาพและมีคุณค่า เป็นที่
ประจักษ์เด่นชัดในสังคม จึงมีนักการศึกษาทางการพยาบาลได้เขียนถึงบทบาทวิชาชีพของพยาบาลไว้
มากมายและแตกต่างกันไป ซึ่งสอดคล้องกับ ฟาริดา อิบราฮิม (2541) ได้กล่าวถึง บทบาทพยาบาล
วิชาชีพ ในการปฏิบัติงานว่าพยาบาลวิชาชีพจะต้องแสดงบทบาทของตนเอง ทั้งที่เกี่ยวข้องกับผู้ใช้บริการ 
ผู้ร่วมงานและบุคคลอื่นที่เกี่ยวข้องให้เหมาะสม การแสดงบทบาทของพยาบาลวิชาชีพ ก าหนดข้ึนจาก
กรอบแนวคิดทางการพยาบาล คือ คน สภาพแวดล้อม ภาวะสุขภาพ นอกจากนี้ยังก าหนดจากกระบวน 
การทางพยาบาลและมาตรฐานการพยาบาล การปฏิบัติบทบาทวิชาชีพยังต้องควบคุม และก าหนดตัว
กฎหมายประกอบโรคศิลป์ และจรรยาบรรณวิชาชีพ จึงสรุปได้ว่า บทบาทของพยาบาลวิชาชีพจะช่วย
พิทักษ์สิทธ์ิของผู้ใช้บริการ พัฒนาสุขภาพของสังคม และเสริมสร้างความรู้สึกภาคภูมิใจในวิชาชีพ ดังนั้น
บทบาทของพยาบาลวิชาชีพ จึงได้แก่ 
  1. บทบาทผู้ประเมินปัญหาและวางแผนการพยาบาล มีหน้าที่รับผิดชอบในการซัก
ประวัติการเจ็บป่วยโดยละเอียด และให้การวินิจฉัย รวมทั้งวางแผนการพยาบาล โดยซักประวัติให้ครอบคลุม
อาการส าคัญ ตรวจร่างกายเพื่อหาความบกพร่องในส่วนโครงสร้างของร่างกายจากการเจบ็ปว่ย บนัทกึ
ผลการตรวจและซักประวัติ วางแผนเพื่อให้ได้การตรวจวินิจฉัย วางแผนการพยาบาลที่ต่อเนื่องส าหรบั




  2. บาทบาทผู้ร่วมงาน มีหน้าที่สร้างสัมพันธ์ภาพกับผู้ป่วย และครอบครัว และ
บุคลากรอื่นๆ โดยแลกเปลี่ยนข้อมูลกับแพทย์และทีมงานการพยาบาล ก าหนดวัตถุประสงค์และแลกเปลี่ยน 
ความคิดเห็น เกี่ยวกับวิทยาการความก้าวหน้า ของการรักษาพยาบาล 
  3. บทบาทครู โดยน าความรู้เกี่ยวกับหลักการเรียนรู้และวิธีการสอนไปใช้ใน
การแนะน าผู้ป่วย และทีมการพยาบาล โดยประเมินความต้องการเรียนรู้ของเจ้าหน้าที่ พยาบาล ผู้ป่วย 
และครอบครัว วางแผนการสอน เป็นกลุ่มหรือรายบุคคลตามความเหมาะสม และประเมินผลการสอน 
  4. บทบาท ผู้ประสานงาน มีหน้าที่ตรวจสอบความถูกต้องและครบถ้วนของแผน 
การรักษาพยาบาล ก าหนดความต้องการความช่วยเหลือ ในกรณีที่ต้องส่งต่อผู้ป่วยโดยร่วมงานกับทีม
สุขภาพและครอบครัวผู้ป่วย ปรึกษาหาแหล่งความรู้ และบริการสุขภาพในชุมชนส าหรับผู้ป่วย การส่งต่อ
และรวบรวมรายงานต่างๆ ที่เกี่ยวข้องกับการวิจัย และการรักษาพยาบาล 
  5. พยาบาลนิเทศ มีหน้าที่ดูแลให้ผู้ป่วยได้รับการดูแล ตามแผนการรักษาพยาบาล 
ประเมินผลการพยาบาล และปรับปรุงแผนการพยาบาลตามความเหมาะสม โดยแนะน าวิธีการปฏิบัติ 
การพยาบาลที่ถูกต้อง มอบหมายงานตามความเหมาะสมกับความสามารถของบคุคล วางแผนการพยาบาล
ร่วมกัน และติดตามให้ผู้ป่วยให้ได้รับการพยาบาลตามแผน 
  6. บทบาทที่ปรึกษา ท าหน้าที่เป็นผู้เช่ียวชาญในหน่วยงานที่จะรับค าร้องหรือ
ค าปรึกษาและส่งเสริมให้ได้ใช้ความรู้ตามความเหมาะสม โดยรับค าร้องเพื่อขอความช่วยเหลือ ประเมิน
ปัญหาและวิธีการแก้ปัญหา เผยแพร่ความรู้ ทั้งด้านการพูดหรือเขียนบทความแลกเปลี่ยนความรู้ทาง 
การพยาบาลกับหน่วยงานอื่นและแสวงหาความรู้ที่จ านะบุคลากรไปศึกษาเพื่อพัฒนางานและพัฒนาคน 
  7. บทบาทผู้ประเมินผลและพัฒนางาน ท าหน้าที่ประเมินผลการปฏิบัติงานของ
บุคลากร เพื่อความก้าวหน้าของการพยาบาลและบุคลากร ร่วมมือกับฝ่ายการพยาบาลในการประเมินผล
การปฏิบัติงานในหน่วยงาน โดยรวบรวมแผนการพยาบาล และผลงานปฏิบัติการพยาบาลต่างๆ ไว้
เป็นหลักฐาน ประเมินคุณภาพได้ทุกเวลา และประเมินผลการปฏิบัติการพยาบาลเปน็ระยะๆ และสรา้ง
มาตรฐานการปฏิบัติการพยาบาลไว้ใช้เป็นเกณฑ์ในการตรวจสอบ และพัฒนาคุณภาพการพยาบาล 
  8. บทบาทผู้วิจัย ท าหน้าที่เก็บรวบรวมข้อมูลต่างๆ ในหน่วยงานอย่างเป็นระบบ 
ช้ีบ่งปัญหาในการพยาบาล และร่วมมือกับหน่วยงานในการให้ข้อมูลตามความเหมาะสม โดยให้การพยาบาล
อย่างมีระบบและเก็บรวบรวมข้อมูลต่างๆ ที่เกี่ยวข้องกับวิธีการพยาบาลวิชาชีพใหม่ๆที่ทดลองปฏิบัติกับ
ผู้ป่วย กระท าหรือร่วมมือในการท าวิจัยทางคลินิก อ่านงานวิจัยต่างๆ และน ามาใช้ประกอบในการก าหนด 
มาตรฐานการพยาบาล น าผลงานวิจัยมาใช้ในการปรับปรุงงาน 
  สมจิต หนุเจริญกุล (2537 อ้างถึงใน วรรณิภา เหนียวแน่น 2544) กล่าวถึงบทบาท
ของพยาบาลวิชาชีพ ในการปฏิบัติกิจกรรมต่างๆ ทั้งในโรงพยาบาลและในชุมชนมีหลายบทบาท แตล่ะ
บทบาทอาจกระท าไปพร้อมๆ กัน ไม่สามารถแยกออกจากกันได้ชัดเจน บทบาทที่ส าคัญ ได้แก่ 









  2. เป็นผู้ติดต่อสื่อสารและผู้ช่วยเหลือ (communication/helper) การติดต่อ 
สื่อสารที่มีประสิทธิภาพ เป็นสิ่งจ าเป็นส าหรับวิชาชีพ ที่ให้ความช่วยเหลือบุคคลอื่น ซึ่งรวมถึงการปฏิบัติ
กิจกรรมการพยาบาลด้วยการติดต่อสื่อสาร สร้างความไว้เนื้อเช่ือใจ และรักษาไว้ซึ่งสัมพันธภาพระหว่าง
พยาบาลวิชาชีพกับผู้ใช้บริการ กับสมาชิกในครอบครัวของผู้ป่วย กับเพื่อนร่วมงานและมีบทบาทส าคัญ
ในกิจกรรมทุกอย่างที่พยาบาลวิชาชีพกระท า การรู้จักรับฟัง ทักษะในการตอบสนอง และวิธีการสร้าง
สัมพันธภาพเชิงช่วยเหลือบ าบัด เพราะการติดต่อสื่อสารจะช่วยเอื้อต่อการปฏิบตักิจิกรรมการพยาบาล 
เช่น ติดต่อการให้เจ้าหน้าที่สุขภาพอื่น เพื่อให้ผู้อื่นได้รับทราบ การส่งเวร การรายงานข้อมูลต่างๆ ที่
ส าคัญ จะเห็นว่าพยาบาลวิชาชีพจะต้องติดต่อสื่อสารกันตลอดเวลา ทั้งเจ้าหน้าที่ในทีมสุขภาพกับผู้ป่วย/ 
ผู้ใช้บริการและสมาชิกในครอบครัว 
  3. การเป็นผู้สอน (teacher) การสอน หมายถึง กิจกรรมที่ผู้สอนช่วยเหลือให้
ผู้เรียนได้เรียนรู้ เป็นกระบวนการปฏิสัมพันธ์ระหว่างผู้สอน และผู้เรียนเพื่อให้ผู้เรียนเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม
ตามที่ต้องการ จุดเน้นการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมส่วนหนึ่ง เกดิจากการไดร้บัรูแ้ละทกัษะใหม่ๆ  บทบาท
การสอนของพยาบาลวิชาชีพ มีความส าคัญเด่นชัดมากข้ึนในปัจจุบัน เนื่องจากสาเหตุของความเจ็บป่วย
ที่เกิดจากวิถีชีวิต และพฤติกรรมเสี่ยงมากข้ึน การส่งเสริมและป้องกันสุขภาพ เป็นเป้าหมายที่ส าคัญ 
การดูแลรักษาตนเองและการพึ่งพาตนเองที่บ้านมีมากข้ึนในชุมชน เนื่องจากต้องประหยัดค่าใช้จ่ายใน
การรักษาพยาบาล และการมีจ านวนเตียงในโรงพยาบาลที่จ ากัดร่วมกับการเจบ็ปว่ยเรือ้รงั และความพกิาร
ที่ต้องอาศัยการดูแลตนเอง พึ่งตนเองในระยะยาว ต้องการความรู้และข้อมูลข่าวสารในเรื่องสุขภาพ 
และวิธีการดูแลตนเองจากแหล่งต่างๆโดยเฉพาะเจ้าหน้าที่สุขภาพอนามัย 
  4. การเป็นที่ปรึกษา (counselor) การให้ค าปรึกษากระบวนการช่วยเหลอืผูป้ว่ย/ 
ผู้ใช้บริการให้ตระหนักถึงปัญหา ที่ก่อให้เกิดความเครียดและการเผชิญกับความเครียด เพื่อพฒันาและ
ปรับปรุงสัมพันธภาพระหว่างบุคคล และส่งเสริมความเจริญงอกงามส่วนบุคคล การให้ค าปรึกษา รวมถึง
การสนับสนุนทางด้านอารมณ์ จิตใจ และสติปัญญา การให้ค าปรึกษาของนักจิตบ าบัดกับพยาบาลวิชาชีพ
อาจมีความแตกต่างกัน คือ นักจิตบ าบัด ให้ค าปรึกษาบุคคลที่มีปัญหาแล้ว แต่พยาบาลให้ค าปรึกษา
กับคนที่สุขภาพดี ที่อาจมีความยากล าบากในการปรับตัวตามปรกติ เน้นการช่วยเหลือบุคคล พัฒนา
ความรู้สึกและพฤติกรรมใหม่ มากกว่าการส่งเสริมพัฒนาทางด้านสติปัญญา พยาบาลจะกระตุ้นให้มองหา 
ทางเลือก รู้จักเลือกพฤติกรรมที่มีผลดีกับสุขภาพและพัฒนาความสามารถในการควบคุมตนเอง ดูแลตนเอง 
การให้ค าปรึกษาอาจจะเป็นรายบุคคลหรือรายกลุ่ม ต้องใช้ทักษะในการติดต่อสื่อสารเชิงบ าบัด มีทักษะ
ในการวิเคราะห์สถานการณ์ วิเคราะห์ข้อมูลข่าวสารและประสบการณ์ ประเมินความก้าวหน้าในการสร้างสรรค์
ของบุคคลและกลุ่ม พยาบาลวิชาชีพต้องเป็นแบบอย่างในพฤติกรรมที่ต้องการ เช่น พฤติกรรมที่ก่อให้เกิด 
สุขภาพดี มีความส าเร็จและแสดงให้เห็นว่ามีความเอื้ออาทรเข้าใจสถานการณ์ของผู้รับค าปรึกษา เป็นผู้ที่
ยืดหยุ่นมีอารมณ์ขัน สามารถติดต่อกับบุคคลที่มีประสบการณ์มาหลากหลาย ความสามารถที่จ าเป็น
ของผู้น าคือ การรู้จักตัวเองและเข้าใจตนเอง 
  5. การเป็นผู้พิทักษ์ของผู้ใช้บริการ (advocator) ค าว่า advocator หมายถึง





  6. การเป็นผู้น าการเปลี่ยนแปลง (change agent) ผู้น าการเปลี่ยนแปลงอาจ
เป็นบุคคลหรือกลุ่มริเริ่มการเปลี่ยนแปลงหรือช่วยเหลือให้บุคคลเปลี่ยนแปลงตนเอง หรอืเปลีย่นแปลง
ระบบ เป็นผู้แยกแยะปัญหา ประเมินแรงจูงใจและความสามารถของผู้ป่วยและผู้ใช้บริการ ก าหนด 
การช่วยเหลือที่เหมาะสม สร้าง และรักษาไว้ ซึ่งสัมพันธภาพของการช่วยเหลือ ตระหนักถึงระยะของ
การเปลี่ยนแปลงและช้ีแนะผู้ป่วย/ผู้รับบริการ ให้ผ่านระยะต่างๆ เหล่าน้ี 
  7. การเป็นผู้น า (leader) บทบาทของการเป็นผู้น า สามารถไปใช้ในระดับต่างๆ 
ที่หลากหลาย ภาวะผู้น าทางการพยาบาล หมายถึง กระบวนการสัมพันธภาพระหว่างบุคคล ซึ่งในกระบวนการ
นี้พยาบาลช่วยเหลือผู้ป่วย/ผู้ใช้บริการ ในการตัดสินก าหนดเป้าหมาย และหาแนวทางบรรลุเป้าหมาย 
เพื่อปรับปรุงสุขภาพและสวัสดิการ ภาวะผู้น าเป็นตัวก าหนดการปฏิบัติเชิงวิชาชีพ ช่วยให้พยาบาลเจริญ 
เติบโตในวิชาชีพ 
  8. การเป็นผู้จัดการ (manager) ความหมายของการจัดการ มักจะสับสนกบัภาวะ
ผู้น าการจัดการ คือ การวางแผน การให้ทิศทาง การพัฒนาคน การติดตามตรวจสอบ การให้ความดี
ความชอบและเป็นตัวแทนบุคลากร หรือตัวแทนองค์กรเมื่อต้องการการจัดการ จึงเกิดข้ึนในองค์กรทีม่ี
การมอบอ านาจให้ แต่ภาวะผู้น าไม่ต้องมอบอ านาจอย่างเป็นทางการ พยาบาลวิชาชีพจัดการในการดูแล
บุคคล ครอบครัว และชุมชน จัดการมอบหมายกิจกรรมบางอย่างให้กับผู้ช่วยพยาบาลและท าหน้าที่
นิเทศประเมินผลการปฏิบัติงานของบุคคลเหล่าน้ัน 
  9. บทบาทด้านการวิจัย (research) พยาบาลผู้ปฏิบัติทุกคน จะต้องทราบถึง
กระบวนการและภาษาที่ใช้ในการวิจัย มีส่วนร่วมในการช้ีประเด็นปัญหาที่ต้องการวิจัย รู้จักเลือกผล 
การวิจัยไปใช้และไวต่อประเด็นปัญหา การปกป้องสิทธิของผู้ถูกวิจัย ไม่จ าเป็นต้องท าวิจัย แต่ทุกคน
ต้องอ่าน และประเมินงานวิจัยได้อย่างมีวิจารณญาณ เพื่อสามารถใช้ผลการวิจัยประกอบการตัดสินใน
ในการปฏิบัติงาน 
  สรุปได้ว่าบทบาทพยาบาลวิชาชีพ หมายถึง พฤติกรรมตามต าแหน่งหน้าที่ด้าน
วิชาชีพของพยาบาลวิชาชีพ ที่ครอบคลุมการให้บริการแก่ประชาชนทุกระดับและทุกด้าน โดยให้การดูแล
ในเรื่องความสุขสบายกับผู้ป่วยแต่ในขณะเดียวกันก็ติดต่อสื่อสาร สอน หรือให้ค าปรึกษาร่วมไปด้วย 
เป็นพฤติกรรมที่เกี่ยวข้องกับผู้ใช้บริการ ผู้ร่วมงานและบุคคลอื่น ซึ่งการแสดงบทบาทของพยาบาลวิชาชีพ 
ก าหนดข้ึนจากกรอบแนวคิดทางการพยาบาล คือ คน สภาพแวดล้อม ภาวะสุขภาพ นอกจากนี้ยังสามารถ
ก าหนดจากกระบวนการทางพยาบาลและมาตรฐานการพยาบาลได้อีก 
 
  ลักษณะงานของพยาบาลวิชาชีพ 
  ทัศนา บุญทอง (2533) กล่าวว่า ลักษณะงานของพยาบาลวิชาชีพเป็นงานที่มี
ความแตกต่างจากอาชีพอื่นๆ เนื่องจากอาชีพพยาบาลมีความเป็นวิชาชีพ คือ เป็นอาชีพที่ต้องใช้ความรู้
ความสามารถสูงและจ าเป็นต้องผ่านการฝึกอบรมมาโดยเฉพาะ หรืออาจกล่าวโดยทัว่ไปว่าพยาบาลนัน้
เป็นอาชีพที่ต้องอาศัยความรู้เฉพาะทางการอบรมมาเป็นพิเศษในงานนั้น ซึ่งต้องการทั้งความรู้ความสามารถ
และการปฏิบัติทั้งสองด้านไปพร้อมๆ กัน ไม่ใช่เป็นการปฏิบัติอย่างเดียว และมีการทดสอบโดยสถาบนั
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ที่มีอ านาจเต็มที่จะยอมรับให้ หรือไม่ยอมรับให้ประกอบวิชาชีพนั้น และตามปกติจะต้องมี ให้ใบประกอบ
วิชาชีพดังกล่าว สถาบันวิชาชีพเป็นผู้คอยดูแลติดตาม วางระเบียบกฎเกณฑ์ควบคุมความประพฤตขิอง
ผู้ประกอบวิชาชีพนั้น ที่เกี่ยวข้องกับสาธารณชนด้วย ส่วนผู้ประกอบวิชาชีพนั้น ก็คือ ผู้ที่มีความรู้สูง 
และได้รับการอบรมมาโดยเฉพาะในวิชาชีพนั้น สอดคล้องกับ ฉัตรสุดา ปัทมะสุคนธ์ (2541 อ้างถึงใน 
สุปราณี  พัฒนจิตวิไล 2549) ให้ความหมายลักษณะงานของพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพว่า เป็นการให้ 
บริการแก่สังคมด้วยความรู้ความสามารถ ความช านาญ ควบคุมการปฏิบัติอยู่เสมอ เป็นการปฏิบัติต่อ
มนุษย์ในฐานะของสิ่งมีชีวิตที่มีจิตใจ มีคุณค่าและมีความแตกต่าง การเข้าไปมีส่วนร่วมกับผู้ป่วยในการรับรู้
เข้าใจในบุคลิกลักษณะ ความเช่ือและรูปแบบของรูปแบบชีวิตด้วยความสัมพันธ์ที่ดี เอื้ออาทรตอบสนอง
ต่อความต้องการ การช่วยเหลือโดยใช้กระบวนการทางวิทยาศาสตร์ การเรียนรู้ด้วยตนเอง ศรัทธาในคุณค่า
และศักดิ์ศรีในการเป็นมนุษย์ของบุคคล ซึ่ง พีรยา  พงศ์สังกาจ (2537 อ้างถึงใน สุปราณี พัฒนจิตวิไล 
2549) ได้ขยายความหมายลักษณะงานว่าเป็นงานที่ต้องอาศัยความรักความพึงพอใจในวิชาชีพ ใช้ศิลปะ
อย่างละเอียดอ่อน ประณีต เพื่อสนองความต้องการของผู้ป่วยและญาติ ซึ่งมีลักษณะงานแบ่งออกเป็น 
2 ลักษณะ คือ 
  1. ลักษณะงานที่เกี่ยวข้องกับการพยาบาลโดยตรง ซึ่งมีลักษณะโดยทั่วๆ ไป ดังนี ้
1) เป็นงานต้องอาศัยความรู้และความช านาญเป็นหลัก เนื่องจากพยาบาลวิชาชีพมีความรู้หรือศาสตร์
ที่เป็นของตนเอง ประกอบกับการปฏิบัติการพยาบาลเป็นงานที่ต้องกระท ากับชีวิตผู้อื่นจะผิดพลาดไม่ได้ 
จึงต้องใช้ความรู้และการกระท าอย่างมีเหตุผล 2) การท างานเป็นทีม เนื่องจากการดูแลภาวะสุขภาพ
อนามัยของประชาชนเป็นงานที่มีขอบข่ายกว้าง และต้องอาศัยความร่วมมือของสมาชิก ในทีมสุขภาพ
ในการท างานร่วมกัน ดังนั้น พยาบาลวิชาชีพเป็นหนึ่งในทีมสุขภาพ จึงต้องมีส่วนร่วมกับสมาชิกอื่นๆ 
ไม่ว่าจะเป็นแพทย์ เภสัช ทันตแพทย์ นักกายภาพบ าบัด นักสังคมสงเคราะห์ ซึ่งจะต้องมีการสื่อสารที่
เป็นระบบและชัดเจนเพื่อก่อให้เกิดการประสานงานที่ดี ท าให้การรักษาสุขภาพมีคุณภาพสูง 3) เป็นงาน
ที่ต้องเผชิญความเจ็บป่วย ความทุกข์ทรมานของผู้รับบริการประสบกับสิ่งไม่สดช่ือสวยงาม และสภาวะ
อารมณ์ที่ไม่คงที่ของผู้ป่วย ญาติของผู้ป่วย และบุคลากรในทีมสุขภาพ บรรยากาศจึงต่างไปจากการท างาน
ในอาชีพอื่นๆ 4) การท างานเป็นลักษณะผลัดหมุนเวียนกัน เพื่อให้บริการแก่ผู้ป่วยตลอด 24 ช่ัวโมง 
รวมทั้งตอ้งข้ึนปฏิบัติงานในวันหยุด เสาร์และอาทิตย์ หรือวันหยุดนักขัตฤกษ์ต่างๆ จึงท าให้พยาบาลวิชาชีพ
ต้องปรับตัวกับรอบการนอนใหม่ มีผลให้จังหวะชีวะภาพเปลี่ยนแปลง ส่งผลให้ประสิทธิภาพของการท างาน
ลดลง และผู้ท างานเกิดความเครียดได้ 5) เป็นงานที่เสี่ยงอันตราย เพราะเป็นงานที่กระท าต่อผู้อื่น จึง
ต้องมีความรับผิดชอบสูงจะท าให้เกิดการผิดพลาดไม่ได้ ลักษณะงานเกี่ยวข้องกับความเจ็บป่วย มีโอกาส
เสี่ยงต่อการติดเช้ือโรคต่างๆ ได้ง่าย 6) เป็นงานที่หนักเนื่องจากผู้ป่วยที่เข้ารับการรักษาในโรงพยาบาล
ระดับตติยภูมิ จ าเป็นต้องได้รับการรักษาพยาบาลอย่างต่อเนื่อง 24 ช่ัวโมง พยาบาลวิชาชีพที่ท างาน
ต้องมีการประสานงาน ส่งต่อข้อมูลผู้ป่วยแต่ละรายในแต่ละเวร โดยการส่งเวรท าให้พยาบาลต้องข้ึน
ท างานเร็วกว่าเวลาท างานจริง 30 นาที ถึง 1ช่ัวโมง และลงเวรช้ากว่าเวลาจริง 30 ถึง 1 ช่ัวโมง 
  2. ลักษณะงานที่ไม่เกี่ยวข้องกับการรักษาพยาบาลโดยตรงที่ไม่ได้ท างานเกี่ยวกบั
วิชาชีพโดยตรง แต่ท างานเกี่ยวข้องกับสุขภาพอนามัยและอาศัยความรู้ทางการพยาบาลไปใช้ ซึ่งได้แก่ 
1) ครูพยาบาล เป็นผู้ให้ความรู้ในภาคทฤษฏี ซึ่งมีความส าคัญต่อการเรียนการสอนส าหรับผู้เรียนพยาบาล
เป็นอย่างมาก ถ้าผู้สอนขาดประสบการณ์ขาดคุณภาพแล้ว ผู้เรียนจะขาดแบบอย่างที่ดร ซึ่งมีผลท าให้
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เจตคติของผู้เรียนต่อผู้สอนและวิชาชีพเสียไป 2) นักวิชาการส่งเสริมสุขภาพ เป็นงานที่เกี่ยวกับการวางแผน
สนับสนุนการด าเนินงานด้านการส่งเสริมสุขภาพและการรักษาพยาบาล รวมถึงการฟืน้ฟสูภาพ ทัง้ดา้น
ร่างกายและจิตใจให้กับประชาชน ตั้งแต่แรกเกิดจนถึงวัยชรา สนับสนุนทางวิชาการการศึกษาค้นคว้า
วิเคราะห์ วิจัยที่เกี่ยวข้องกับงานส่งเสริมสุขภาพ 3) นักวิชาการฝ่ายแผนงานลักษณะเกี่ยวกับการจัดท า
แผนงานสาธารณสุขทั้งแผนแม่บทและแผนปฏิบัติการตลอดจนการประสาน และการจดัท าแผนพฒันา
เป็นศูนย์ข้อมูลสาธารณสุข 4) นักวิชาการสาธารณสุขลักษณะงานเกี่ยวกับ การศึกษาวิเคราะห์ วิจัย ค้นคว้า
ทางด้านวิชาการสุขศึกษา เพื่อสนับสนุนการให้บริการสาธารณสุขในโครงการต่างๆ อย่างมีประสิทธิภาพ 
5) นักพัฒนาบุคลากร ลักษณะงานเกี่ยวกับการฝึกอบรมและส่งเสริมบุคลากรทางการพยาบาล ให้มี
ความรู้ความสามารถและสมรรถภาพเพิ่มข้ึนโดยนักพัฒนาบุคลากรจะเป็นผู้รับนโยบายจากผู้บริหาร
โรงพยาบาล 
  โดยสรุป ลักษณะงานของพยาบาลวิชาชีพ เป็นงานที่มีความจ าเป็นต่อบุคคล 
ครอบครัว ชุมชน และสังคม โดยมีบทบาทหน้าที่ ทั้งทางตรงและทางอ้อม ในการดูแลสุขภาวะ ที่ต้องใช้
ทั้งศาสตร์และศิลปะ มีใจรักในการให้บริการ เห็นศักดิ์ศรีในความเป็นมนุษย์ ให้บริการอย่างเสมอภาค 
 
2. ความหมาย ความส าคัญของสาเหตุ ท่ีจะท าให้มีการคงอยู่ในองค์การ 
  
 2.1 แนวคิดเก่ียวกับการคงอยู่ในองค์การ 
  ความหมายของการคงอยู่ในองค์การ 
  ปรียาพร วงศ์อนุตรโรจน ์(2544) กล่าวว่า การคงอยู่ในองค์การเป็นกระบวนการ
ที่จะรักษาบุคลากร ผู้ซึ่งผ่านการคัดเลือกเข้ามาในหน่วยงาน ให้มีความพึงพอใจที่จะท างานกับหน่วยงาน
อย่างมีประสิทธิภาพและอยู่ในองค์การนานที่สุด สอดคล้องกับ Stratton, Dunkin, และ Juhl (1996) 
กล่าวว่า การคงอยู่ในองค์การ หมายถึง การรายงานตนเองถึงความตั้งใจในการคงอยู่ในงานปัจจุบัน ส่วน 
Jernigen (1988) กล่าวว่า การคงอยู่ในองค์การ หมายถึง การธ ารงรักษาพนักงานผู้ ซึ่งท าให้องค์การ
ประสบผลส าเร็จตามเป้าหมาย ให้คงอยู่กับองค์การไม่เปลี่ยนแปลง ในท านองเดียวกัน Harris และ 
Brannick (1999, 155) ได้เสนอว่า การจัดท าแผนในการธ ารงรักษาบุคลากร เป็นสิ่งที่ดีที่สุดในการ
บริหารงานบุคคล และสิ่งส าคัญที่สุดในการธ ารงรักษาบุคลากรที่ดีให้คงอยู่กับองค์การ ไม่ใช่การพิจารณา
จ้างงานบุคลากรที่ดีที่สุด แต่เป็นการพยายามรักษาบุคลากรเหล่านี้ให้คงอยู่ในขณะจ้างงาน ซึง่ Nuhuaser 
(2002, 470) ให้ความหมายของการคงอยู่ในองค์การว่า เป็นการธ ารงรักษาบุคลากร โดยการสร้าง
วัฒนธรรมองค์การที่ท าให้เกิดการจงรักภักดีและความยึดมั่นผูกพัน ทั้งหมดสอดคล้องกับ Mathis และ 
Jaackson (2004) ที่กล่าวว่า การคงอยู่ในองค์การหมายถึง การธ ารงรักษาบุคลากรที่มีความรู้ความช านาญ 
และมีทักษะในการท างาน ให้คงอยู่กับองค์การ ให้นานที่สุดเพื่อจะได้ไม่ตองมีกระบวนการ ในการสรรหา 
การคัดเลือก และการฝึกอบรมบุคลากรใหม่ในองค์การ ในท านองเดียวกัน Heneman และ Judge 
(2004, 664) กล่าวว่า การธ ารงรักษาบุคลากรให้คงอยู่เป็นองค์ประกอบสุดท้ายของกระบวนการการบริหาร
บุคคล ซึ่งหมายถึง การพยายามรักษาทั้งจ านวนและชนิดของบุคลากรที่เพียงพอ และเหมาะสมกับ
การท างานเพื่อประสิทธิผลขององค์การ ส่วน Taylor, Derek, และ Hall (2005) กล่าวว่า กลยุทธ์ที่ดี
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ที่สุดในการธ ารงรักษาบุคลากรให้คงอยู่ในองค์การ คือ การจัดให้มีนโยบายในการบรหิารจดัการทีด่ทีีส่ดุ
ส าหรับบุคลากร 
  จากความหมายของการคงอยู่ในองค์การดังกล่าวข้างต้น กล่าวสรุปไดว่้า การคงอยู่
ในองค์การ หมายถึง ความตั้งใจในการคงอยู่ในงานของบุคคล และกระบวนการการบริหารบุคคลใน
การธ ารงรักษาทั้งจ านวนและประเภทของบุคลากรที่มีความรู้ความสามารถ ให้คงอยู่ในองค์การนานที่สุด
และเพียงพอส าหรับประสิทธิผลขององค์การส าหรับงานวิจัยนี้ การคงอยู่ในองค์การ หมายถึง การรายงาน
ตนเองของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ถึงระดับความมัน่ใจทีจ่ะปฏิบตังิาน
อยใูนองค์การให้นานที่สุดเท่าที่จะท าได้ และขณะนี้ยังไม่มีความคิดที่จะลาออกเพื่อหางานใหม่ 
 
  แนวคิดเก่ียวกับการคงอยู่ในองค์การ 
  ธงชัย สันติวงษ์ (2545) กล่าวถึงการคงอยู่ว่าเป็นการบ ารุงรักษาพนักงานเป็น
การที่ท าให้พนักงานมีความพึงพอใจ ซึ่งสาเหตทุี่มีผลกระทบต่อความพึงพอใจ และประสิทธิภาพการท างาน
ของคนสามารถสรุปดังนี้ คือ การได้รับค่าตอบแทนที่พอเพียง และสมเหตุสมผล การประเมินผลงาน 
(job evaluation) เพื่อก าหนดค่าตอบแทน จะต้องมีความถูกต้อง สามารถช้ีให้เห็นถึงความส าคัญของ
งานเปรียบเทียบกันได สภาพแวดล้อมการท างาน เช่น แสงสว่าง อุณหภูมิ ความปลอดภัยและความ
สะอาดของสถานที่ สวัสดิการที่ให้กับพนักงาน ทั้งห้องอาหาร รถสวัสดิการ ห้องน้ าเป็นต้น ความยุติธรรม
ในโอกาสเลื่อนข้ัน โยกย้าย และการพัฒนา ความยุติธรรมในการสอบสวนข้อกล่าวหาและข้อร้องเรียน 
การให้ระบบตอบแทนแบบจูงใจโดยมีหลักเกณฑ์ และมีความเป็นธรรม และคุณภาพของผูน้ าทีเ่ปน็ผูบ้งัคับ 
บัญชา สอดคล้องกับ ปรียาพร วงศ์อนุตรโรจน (2544) กล่าวว่าการคงอยู่ในองค์การ เป็นกระบวนการ
ที่จะรักษาบุคลากร ผู้ซึ่งผ่านการคัดเลือกเข้ามาในหน่วยงาน ให้มีความพึงพอใจที่จะท างานกับหน่วยงาน
อย่างมีประสิทธิภาพและอยู่ในองค์การนานที่สุด ประกอบด้วยปัจจัย 3 ประการ คือ ปัจจัยด้านบุคคล 
(personal factors) หมายถึง คุณลักษณะส่วนตัวของบุคคลที่เกี่ยวข้องกับงาน ไดแก ประสบการณ
เพศ จ านวนสมาชิกในความรับผิดชอบ อายุ เวลาในการท างาน เชาวน์ปัญญา การศึกษา บุคลิกภาพ 
ระดับเงินเดือน แรงจูงใจในการท างาน และความสนใจในงาน ปัจจัยด้านงาน (factors in the job) 
ไดแ้ก่ ลักษณะของงาน ทักษะในการท างาน ฐานะทางวิชาชีพ ขนาดของหน่วยงาน ความห่างไกลของ
บ้านและที่ท างาน สภาพทางภูมิศาสตร์ และโครงสร้างของงาน และปัจจัยด้านการจัดการ (factors 
controllable by management) ได้แก่ ความมั่นคงในงาน รายรับ ผลประโยชน โอกาสก้าวหน้า 
อ านาจตามต าแหน่งหน้าที่ สภาพการท างานเพื่อนร่วมงาน ความรับผิดชอบงาน การนิเทศงานส าหรับ
พนักงาน การสื่อสารกับผู้บังคับบัญชาความศรัทธาในตัวผู้บริหาร และความเข้าใจระหว่างผู้บริหารกับ
พนักงาน ในขณะเดียวกัน Dibble (1999) กล่าวว่า การบริหารจัดการเกี่ยวกับการคงอยู่ของบุคลากร
ประกอบด้วย 4 องค์ประกอบ ได้แก่ ค่าตอบแทน (money) การพัฒนาและโอกาสก้าวหน้าในอาชีพ 
(development and career opportunity) สิ่งแวดล้อมในการท างาน (work environment) การท างาน 
ครอบครัว และความยืดหยุนของเวลา (work, family, and flextime) ซึ่งทั้ง 4 องค์ประกอบนี้ 
Heneman และ Judge (2004) ได้น ามาสรุปเป็นแนวทางในการส่งเสริมให้เกิดความพึงพอใจ และ
การคงอยู่ในองค์การของพนักงาน ประกอบด้วย 10 วิธี คือ 
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  1. การจัดสรรค่าตอบแทนให้เหมาะสมกับความต้องการของพนักงาน (match 
reward to employee preferences) 
  2. การให้รางวัลควรมีความเฉพาะเจาะจง (make rewards unique) องค์การ
ควรเสนอค่าตอบแทน ให้มากกว่าตลาดแรงงานและคู่แข่งประมาณร้อยละ 10 จึงจะสามารถดึงดูดพนักงาน
ให้อยู่กับองค์การไดดี 
  3. การให้ค่าตอบแทน จะต้องเป็นสิ่งที่มีความหมาย (reward must be 
meaningful) มีความยิ่งใหญ่และเฉพาะเจาะจงส าหรับพนักงาน ควรมีการปรับเพิ่มไปตามล าดับข้ัน
ไม่ใช่มีเพียงระดับเดียวเท่านั้น 
  4. การให้ค่าตอบแทนพิเศษ ส าหรับพนักงานที่มีการคงอยู่ในองค์การเป็นเวลานาน 
(link reward to retention behaviors) 
  5. การมีความมั่นคงในการให้ค่าตอบแทน (deliver on rewards that are 
promised) ไม่ควรเพิ่มหรือลดการให้รางวัลอย่างรวดเร็วตามกระแสการเปลี่ยนแปลง จะท าให้พนักงาน
เกิดความไม่พึงพอใจ และมองหางานใหม่ 
  6. การมีระเบียบบริหาร เกี่ยวกับค่าตอบแทนที่มั่นคงแน่นอน (reward 
permanency is important) เพราะการเปลี่ยนแปลงระเบียบบริหารเกี่ยวกับค่าตอบแทนบ่อยๆ จะ
มีผลให้เกิดความสับสนแก่พนักงาน ซึ่งจะส่งผลถึงการปฏิบัติงานด้วย 
  7. การให้ค่าตอบแทนตามความรู้ความสามารถของแต่ละบุคคล (remember 
intrinsic rewards) องค์การต้องจัดให้พนักงานได้ค่าตอบแทน ที่เหมาะสมกับความรู้ ความสามารถ
และความต้องการของแต่ละบุคคล จึงจะสามารถดึงดูดให้พนักงานคงอยู่กับองค์การได้นาน 
  8. ความเหมาะสมและความยุติธรรม (fairness and justice are key) พนักงาน
ทุกคนต้องการการบริหารจัดการที่เหมาะสม และกระบวนการบริหารที่ยุติธรรม ในเรื่องของค่าตอบแทน
และรางวัลพิเศษอย่างต่อเนื่องและสม่ าเสมอ เพราะสิ่งเหล่าน้ีจะก่อให้เกิดความพึงพอใจ และการคงอยู่
ในองค์การ 
  9. ความต่อเนื่องในการสื่อสาร (communicate continuously) ซึ่งเป็นสิ่งที่
ท าให้พนักงานไดท้ราบถึงความเปลี่ยนแปลงต่างๆ ที่เกิดข้ึนในองค์การ และเป็นการส่งเสริมให้เกิดความรู้ 
ความเข้าใจเพิ่มข้ึนของพนักงานอยู่ตลอดเวลา 
  10. ผู้บริหาร (manager matters) ผู้บริหารสามารถส่งเสริมให้เกิดการคงอยู่ใน
องค์การไดใ้นหลายๆประการ คือ ผู้บริหารเป็นผู้ที่มีอ านาจในการตัดสินให้รางวัลหรือลงโทษพนักงาน
ได้ ผู้บริหารที่มีพฤติกรรมในลักษณะข่มขู่ คุกคาม หรือละเมิดสิทธิส่วนบุคคลของพนักงาน ย่อมก่อให้ 
เกิดความไม่พึงพอใจและผลลบต่อการคงอยู่ในองค์การได้ 
  Mathis และ Jackson (2004) กล่าวว่า การคงอยู่ คือ การธ ารงรักษาบุคลากร
ที่มีความรู้ความช านาญ และมีทักษะในการท างาน ให้คงอยู่กับองค์การให้นานที่สุด ถ้าองค์การใดที่ท า
ให้บุคลากรมองเห็นแบบแผนในการท างานได้ชัดเจน จะเป็นสิ่งที่ช่วยดึงดูดให้บุคลากรมีการคงอยู่ในองค์การ
ไดสู้ง และปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการคงอยู่ในองค์การประกอบด้วย 5 ปัจจัยหลัก คือ 





จุดเด่นชัดเจน มีบรรยากาศที่ดี จะท าให้อัตราการคงอยู่ของบุคลากรเพิ่มข้ึนโดยมีองค์ประกอบ คือ 
   1.1 วัฒนธรรมและค่านิยมองค์การ (organizational culture and value) 
คือ แบบแผนความเช่ือและค่านิยมร่วมกัน ที่สมาชิกองค์การทุกคนเข้าใจและยึดถือเป็นระเบียบปฏิบตั ิ
ซึ่งถ้าองค์การใดท าให้บุคลากรเกิดความรู้สึกเช่ือมั่น มีวัฒนธรรมขององค์การที่เอื้อต่อการปฏิบัติงาน และ
เช่ือมั่นในความสามารถของบุคลากร จะช่วยให้เกิดความไว้วางใจซึ่งกันและกันระหว่างสมาชิก ก่อให้เกิด 
ความรูสึกเป็นเจ้าของสูงข้ึน และมีผลต่อการคงอยู่และความส าเร็จขององค์การเพิม่ข้ึน ซึง่สิง่ส าคัญของ
ค่านิยมองค์การที่มีผลต่อการคงอยู่ในองค์การ คือ ความไว้วางใจและความเช่ือใจซึ่งกันและกันระหว่าง
สมาชิก เพราะบุคลากรที่มีความไว้วางใจ และความเช่ือมั่นในผู้บริหาร เพื่อนร่วมงานและความยุติธรรม
ขององค์การ จะมีการคงอยู่ในองค์การสูงข้ึน 
   1.2 กลยุทธ์ โอกาส และการบริหารจัดการขององค์การ (organizational 
strategies, opportunities, and management) หมายถึง การเป็นองค์การที่มีผู้น าที่มีวิสัยทัศน์ มี
แผนกลยุทธ์ที่ตอบสนองอากรเปลี่ยนแปลงได้อย่างมีประสิทธิภาพ องค์การที่มีเป้าหมายชัดเจนจะช่วย
ให้บุคลากรบรรลุผลส าเร็จและมีความก้าวหนา ทั้งทางด้านการเงินและงานอาชีพได้ จะท าให้บุคลากร
รู้สึกว่าเป็นองค์การนั้นเป็นองค์การที่น่าอยู่ 
   1.3 ความต่อเนื่องของงานและความมั่นคง (job continuity and security) 




  2. ปัจจัยด้านความก้าวหน้าในอาชีพ (organizational career opportunities) 
Mathis และ Jackson (2004) กล่าวว่า จากการส ารวจผู้ที่มีพฤติกรรมการคงอยู่ในองค์การของ AON 
Loyalty Institute พบว่า องค์การที่มีการพัฒนาทางอาชีพ และเปดโอกาสให้บุคลากรมีโอกาสเจริญ
ก้าวหนา จะมีผลต่อการคงอยู่ในองค์การของบุคลากรพอๆกับเรื่องความสมดุลของงานและชีวิตส่วนตัว 
โดยเฉพาะผู้ที่มีอายุต่ ากว่า 30 ป ีซึ่งเป็นผู้ที่ต้องการการสนับสนุน และโอกาสในการพัฒนาทักษะใน
การท างาน มักจะใช้สิ่งนี้เป็นเหตุผลในการพิจารณาถึงการคงอยู่ในองค์การ ปัจจัยด้านความก้าวหน้า
ในอาชีพ ไดแ้ก่ 












ความก้าวหนา้ มีอนาคตที่ดี ก็ยินดีทุ่มเทให้กับงาน และเพิ่มอัตราการคงอยู่ในองค์การให้สูงข้ึน 
  3. ปัจจัยด้านการให้รางวัล และการคงอยู่ (reward and retention) รางวัลที่
จับต้องได้ ที่บุคคลได้รับส าหรับการท างานจะอยู่ในรูปของค่าตอบแทน สิ่งชักจูงใจและผลประโยชน์ 
ปัจจัยที่ส าคัญส าหรับการคงอยู่ในองค์การ ไดแ้ก่ การแข่งขันจากผลการปฏิบัติงาน ผู้บริหารหลายคน
เช่ือว่า เงินเป็นปัจจัยพื้นฐานของการคงอยู่ในองค์การ บุคลากรหลายคนต้องลาออกเพื่อไปหางานใหม่
ที่ให้ค่าตอบแทนสูงกว่า ค่าตอบแทนและผลประโยชน์จึงเป็นเรื่องของการแข่งขัน องค์การจะต้องท า
ให้บุคลากรแต่ละคนคงอยู่ในองค์การด้วยความรู้สึกเช่ือมั่นในเรื่องของความสามารถประสบการณ์ และ
ผลการปฏิบัติงานของตนเอง ปัจจัยด้านการให้รางวัล และการคงอยู่ ประกอบด้วย 
   3.1 ด้านการแข่งขันเรื่องการให้ผลประโยชน์ (competitive benefits) ปจัจยั
หนึ่งที่มีผลต่อการคงอยู่ในองค์การ คือ การให้ผลประโยชน์ ผู้บริหารต้องเรียนรู้ถึงความยืดหยุ่นของ
ผลประโยชน์ และจัดสรรให้เหมาะสมกับความต้องการของบุคลากร รวมทั้งควรให้บุคลากรมทีางเลอืก
ในการจัดสรรค่าตอบแทนได้ด้วย 
   3.2 ผลประโยชน์พิเศษและสิทธิพิเศษ (special benefits and perks) 
การเสนอผลประโยชน์และสิทธิพิเศษต่างๆ เช่น การมีสถานที่พักผ่อนในที่ท างาน การมีศูนย์รับเลี้ยงเด็ก
กลางวัน การจัดให้มีตู้เบิกเงินอัตโนมัติในหอพัก จะมีผลให้บุคลากรคงอยู่ในองค์การได้นานข้ึน 
   3.3 ผลงานและค่าตอบแทน (performance and compensation) บุคคล
ย่อมต้องการค่าตอบแทนที่แตกต่างกันตามผลของงาน ถ้าบุคลากรที่มีผลงานต่ ากว่า ได้รับค่าตอบแทน
เท่าบุคคลที่มีผลงานมากกว่า ย่อมก่อให้เกิดความรู้สึกไม่ยุติธรรม อาจท าให้บุคคลแสวงหางานอื่นที่ให้
ค่าตอบแทนตามความแตกต่างของผลงานแทนกระบวนการบริหารจัดการกับผลงานและกระบวนการ
ประเมินผลงานต้องเช่ือมโยงกับการบริหารค่าตอบแทน การให้รางวัลพิเศษในรูปของเงินโบนัส หรือ
เงินก้อน จะมีผลต่อการประสบผลส าเร็จในขององค์การและการปฏิบัติงานของแต่ละบุคคล 
   3.4 การไดร้ับการยอมรับ (recognition) การได้รับการยอมรับของบุคคล
เป็นทั้งรางวัลที่จับต้องได้และจับต้องไม่ได้ คือ การได้รับการยอมรับแบบที่จับต้องได้อาจอยู่ในรูปแบบ
ของการได้รับยกย่องเป็นบุคลากรดีเด่นประจ าเดือน หรือรางวัลพิเศษอื่นๆ ส าหรับการได้รับการยอมรับ
ในรูปแบบที่จับต้องไม่ได้หรือทางจิตวิทยา เช่น การได้รับการให้ข้อมูลป้อนกลับของผู้บริหาร ที่ใหก้ารยอมรบั
ในสิ่งที่นอกเหนือจากผลงานของบุคลากร 
  4. ปัจจัยด้านการออกแบบงานและการท างาน (job design and work) ปัจจัย
ด้านการออกแบบของงานและการท างาน มีผลต่อการคงอยู่ในองค์การของบุคลากร เพราะแต่ละคน
ต้องใช้เวลาส่วนใหญ่กับการท างาน ทุกคนต้องการท างานในที่ที่มีอุปกรณ์ เครื่องมือและเทคโนโลยีที่
เพียงพอทันสมัย และการมีบรรยากาศที่ดีในการท างาน มีสภาพแวดล้อมการท างานที่ปลอดภัย ทั้งปัจจัย
ทางกายภาพ และสิ่งแวดล้อม ทั้งหมดล้วนแต่มีผลต่อการคงอยู่ในองค์การทั้งนั้น ปัจจัยด้านการออกแบบ
งานและการท างาน ได้แก่ 
   4.1 ความยืดหยุ่นของงาน (work flexibility) ความยืดหยุ่นของตาราง 
การปฏิบัติงาน นโยบาย และวิธีการท างาน มีความส าคัญต่อการคงอยู่ของบุคลากรอย่างยิ่ง ความยืดหยุ่น
ของงาน จะน าไปสู่การท างานที่มีคุณภาพและได้ผลผลิตมากข้ึน ความยืดหยุ่นของงานเป็นหัวใจส าคัญ
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ขององค์การที่ช่วยลดความกดดันจากสถานการณ์ มีภาระงานมาก วิธีหนึ่งที่จะท าให้เกิดความยืดหยุ่น
ของงานได ้คือ การให้บุคลากรมีโอกาสเลือก และเปลี่ยนแปลงตารางการท างานได้ 
   4.2 ความสมดุลของชีวิตการท างานและชีวิตส่วนตัว (work/life balancing) 
สิ่งที่ส าคัญที่สุด คือ การมีความสมดุลระหว่างงานและครอบครัว รูปแบบความสมดุลของชีวิตการท างาน
และชีวิตส่วนตัวของบุคลากรมีไดหลายแบบ เช่น ความยืดหยุ่นของงาน การร่วมมือกันในการท างาน 
รวมทั้งความยืดหยุ่นในเรื่องของผลประโยชน์ต่างๆ 
   4.3 ความรับผิดชอบและการมีอิสระในงาน (job responsibilities and 
autonomy) หมายถึง ความรับผิดชอบและการมีอิสระในการปฏิบัติงาน ตามบทบาทหน้าในขอบเขต
ของวิชาชีพไดอ้ย่างเต็มที่ และอ านาจในการบริหารสั่งการตามขอบเขตของระดับอ านาจหน้าที่ โดย
พิจารณาตามบทบาท และความเหมาะสมแกบุคลากรในระดับต่างๆ โดยไม่ต้องมีผู้บริหารควบคุมดูแล
อย่างใกล้ชิด 
  5. สัมพันธภาพของบุคลากรภายในองค์การ (employee relationships) และ
การบริหารจัดการเกี่ยวกับ ความแตกต่างในปัจจัยพื้นฐานของบุคลากรแต่ละคน ไดแก่ อาย ุเพศสถานภาพ
สมรส และสัมพันธภาพระหว่างผู้บริหาร การได้รับการสนับสนุนจากผู้บังคับบัญชา และสัมพันธภาพ
ระหว่างผู้ร่วมงาน ผู้บริหารที่มีความยุติธรรม และไม่เข้มงวด เปิดโอกาสให้มีความยืดหยุ่นในงานได้ 
และมีความสมดุลของชีวิตการท างานและชีวิตส่วนตัว ให้ข้อมูลป้อนกลับ ให้การยอมรับบุคลากรและ
ผลการปฏิบัติงาน พรอมทั้งให้การสนับสนุนให้มีโอกาสก้าวหน้าและพัฒนาในงานส าหรับบุคลากร จะท า
ให้เกิดผลทางบวกต่อการคงอยู่ของบุคลากรในองค์การได้ 
  Taylor (2005) กล่าวว่า สิ่งที่มีผลบวกต่อการคงอยู่ในองค์การ ของบุคลากร
ประกอบด้วย 6 ปัจจัย คือ 
  1. การจ่ายค่าตอบแทน (pay) ซึ่งต้องจ่ายอย่างยุติธรรม เท่าเทียมกับคู่แข่งใน
ตลาดแรงงาน รวมทั้งสวัสดิการ ผลประโยชน์อื่นๆ ที่ควรจะให้พนกังานสามารถเลือกโปรแกรมผลประโยชน์
ตามความต้องการของตนเองได้ เพราะจะเป็นสิ่งที่สามารถดึงดูดให้พนักงานอยู่กับองค์การได้นาน 
  2. การบริหารจัดการ เกี่ยวกับความคาดหวังของพนักงาน (managing expectations) 
Taylor กล่าวว่า พนักงานใหม่มักจะเข้าท างานด้วยความคาดหวังว่า จะได้รับการการดูแลด้วยความยุติธรรม 
เป็นงานที่สนุกและตื่นเต้น มีความก้าวหน้า ซึ่งเมื่อความคาดหวังเหล่าน้ีได้รับการตอบสนองเปน็อยา่งดี 
ก็จะเป็นสิ่งดึงดูดให้มีการคงอยู่ในองค์การได้มากข้ึน 
  3. การสร้างแรงดึงดูด (induction) หมายถึง การเตรียมความพร้อมของพนักงานใหม่
ก่อนเริ่มปฏิบัติงาน ด้วยโปรแกรมการอบรมเกี่ยวกับ เรื่องการควบคุมอารมณ์เพื่อรับกับการเปลี่ยนแปลง
ที่อาจเกิดข้ึนในองค์การ เรื่องเกี่ยวกับองค์การ และการรับรู้ถึงวิสัยทัศน์ พันธกิจและเปา้หมายขององค์การ
เพื่อให้เกิดความชัดเจนแก่พนักงานในการยึดถือเป็นแนวทางในการปฏิบัติ เพื่อไปให้บรรลุเป้าหมาย
ขององค์การ 
  4. การดูแลแบบครอบครัวเดียวกัน (family - friendly HR practices) 
  5. การฝึกอบรมและโอกาสในการพัฒนา (training and development) ซึ่ง
จะเป็นสิ่งที่ท าให้พนักงานเกิดความพึงพอใจ และมีการคงอยู่ในองค์การ 
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  6. การปรับปรุงโครงสร้างของการบริหารจัดการ (improving the quality of 
management) องค์การควรคัดเลือกผู้ที่มีความเหมาะสมในการแต่งตั้งเป็นผู้บริหาร เพราะจะมีผล
ต่อความพึงพอใจและการคงอยู่ในองค์การของพนักงาน 
  จากการศึกษาแนวคิด และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง พบว่า แนวคิดของปรียาพร  
วงศ์อนุตโรจน์ (2544) ที่กล่าวถึงความพึงพอใจที่จะอยู่ในองค์การนานที่สุด ประกอบด้วย ปัจจัยด้าน
บุคคล ปัจจัยด้านงาน และปัจจัยด้านการจัดการ และแนวคิดของ Mathis and Jackson ที่กล่าวถึง 
ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการคงอยู่ในองค์การ ประกอบด้วย ปัจจัยด้านส่วนประกอบขององค์การ ปัจจัย
ด้านความก้าวหน้าในอาชีพ ปัจจัยด้านการให้รางวัล และการคงอยู่ ปัจจัยด้านการออกแบบงานและ
การท างาน และสัมพันธภาพของบุคลากรภายในองค์การ ดังนั้นปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการคงอยู่ในองค์การ
มีส่วนเกี่ยวข้องกับปัจจัยหลัก 4 ประการ คือ ปัจจัยด้านบุคคล ปัจจัยด้านครอบครัว ปัจจัยด้านงาน 
และปัจจัยทางด้านองค์การแต่เนื่องด้วย ปัจจัยด้านงาน สามารถรวบเข้ากับปัจจัยทางด้านองค์การได้ 
ผู้วิจัยจึงรวบรวมแนวคิดที่การคงอยู่ในองค์การที่มีคล้ายกันได้ 3 สาเหตุ คือ สาเหตุด้านบุคคล สาเหตุ
ด้านครอบครัว สาเหตุด้านองค์การ 
 
 2.2 การวัดการคงอยู่ในองค์การ 
  Dibble (1999) ได้แสดงแนวคิดเกี่ยวกับให้แนวคิดการวัดการคงอยู่ในองค์การ 
โดยใช้ข้อค าถามเกี่ยวกับระยะเวลา คือ ระยะเวลาที่อยู่กับองค์การตั้งแต่เริ่มต้นจนถึงปัจจุบัน หรือระยะ 
เวลาที่อยู่ในอาชีพนี้ต้ังแต่เริ่มต้นจนถึงปัจจุบัน และจากแบบสอบถามระดับความมั่นใจในการเปลี่ยนงาน 
โดยใช้มาตราส่วนประมาณค่า 7 ระดับ โดยมีเกณฑ์การเลือกตอบและก าหนดคะแนนในแต่ละระดับ 
จากระดับน้อยที่สุด - มากที่สุด คือ คะแนน 1 หมายถึง ไม่มั่นใจอย่างยิ่งในการเปลี่ยนงาน ถึงคะแนน 
7 หมายถึง มีความมั่นใจอย่างยิ่งในการจะเปลี่ยนงาน 
  Dunkin, Juhl และ Stratton (1996) กล่าวว่า ในการศึกษาการคงอยู่ของ
พยาบาลควรวัดโดยวิธีอ้อม คือ วัดจากระยะเวลาต้ังแต่เริ่มปฏิบัติงานจนถึงปัจจุบัน และระยะเวลาที่
วางแผนว่าจะปฏิบัติงานอยู่ต่อไปในองค์การ 
  Taunton, Krampitz, และ Woods (1989) ให้แนวคิดการวัดการคงอยู่ของ
พยาบาลว่า หมายถึง ระยะเวลาตั้งแต่เริ่มต้นจนถึงปัจจุบัน โดยวัดจากจ านวนวันในการปฏิบัติงานระหว่าง
ช่วงที่ศึกษา หารด้วยจ านวนวันทั้งหมดในช่วงที่ศึกษา คูณด้วย 100 
  Mathis และ Jackson (2004) ให้แนวคิดการวัดการคงอยู่ในองค์การ โดยวิธี 
การวัดอัตราการลาออก โดยใช้สูตรการค านวณของ the U.S. Department of Labor คือ จ านวน
บุคลากรที่ลาออกในระหว่างเดือน หารด้วยจ านวนบุคลากรทั้งหมดตอนกลางเดือน คูณด้วย 100 
  แสงทอง ปุระสุวรรณ (2541) ท าการศึกษาการคงอยู่ของพยาบาลวิชาชีพใน
โรงพยาบาลชุมชน โดยวิธีการวัดการคงอยู่ในองค์การตามแนวคิดของ Dunkin, Juhl, และ Stratton 
(1996) ซึ่งแบ่งเป็น 2 ระยะ คือ วัดจากระยะที่พยาบาลวิชาชีพเริ่มปฏิบัติงานในโรงพยาบาลชุมชน
จนถึงปัจจุบัน และระยะเวลาที่วางแผนว่าจะปฏิบัติงานอยู่ต่อไปในโรงพยาบาลชุมชน 




ของ Dunkin, Juhl, และ Stratton (1996) ซึ่งแบ่งเป็น 2 ระยะ คือ วัดจากระยะเวลาต้ังแต่วันแรกที่
เริ่มท างานในต าแหน่งพยาบาลวิชาชีพจนถึงปัจจุบัน รวมทั้งระยะเวลาที่วางแผนว่าจะท างานอยู่ต่อไป
ในต าแหน่งนี้ 
  จากแนวคิดการวัดการคงอยู่ในองค์การ และการคงอยู่ในงานนั้น สวนใหญ่มัก 
จะเป็นข้อค าถามเกี่ยวกับระยะเวลา (Dunkin, Juhl, และ Stratton 1996; Taunton, Krampitz, และ 
Woods 1989) และอัตราการลาออกของบุคลากร (Mathis และ Jackson 2004) ส าหรับงานวิจัยนี้
ผู้วิจัยได้น าแนวคิด Dibble (1999) ซึ่งวัดการคงอยู่ในองค์การ จากการรายงานตนเองของพยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ในจังหวัดสงขลา ถึงระดับความมั่นใจที่จะปฏิบัติงานอยูในองค์การให้นานที่สุด
เท่าที่จะท าได้ และขณะนี้ยังไม่มีความคิดที่จะลาออกเพื่อหางานใหม่ โดยใช้มาตราส่วนประมาณค่า 7 ระดับ 
(rating scale) โดยมีเกณฑ์การเลือกตอบ และก าหนดคะแนนในแต่ละระดับ จากระดับน้อยที่สุด - 
มากที่สุด ดังนี้ คือ คะแนน 1 หมายถึง ไม่มีความมั่นใจอย่างยิ่งในการคงอยู่ในองค์การ ถึงคะแนน 7 
หมายถึง มีความมั่นใจอย่างยิ่งในการคงอยู่ในองค์การ 
 
 2.3 ปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อการคงอยู่ในองค์การ 
  จากการศึกษาแนวคิด และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง พบว่า แนวคิดของปรียาพร  
วงศ์อนุตรโรจน์ (2544) ที่กล่าวถึงความพึงพอใจที่จะอยู่ในองค์การนานที่สุด ประกอบด้วย ปัจจัยด้าน
บุคคล ปัจจัยด้านงาน และปัจจัยด้านการจัดการ และแนวคิดของ Mathis และ Jackson (2004) ที่
กล่าวถึง ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการคงอยู่ในองค์การประกอบด้วยปัจจัยด้านส่วนประกอบขององค์การ 
ปัจจัยด้านความก้าวหน้าในอาชีพ ปัจจัยด้านการให้รางวัล และการคงอยู่ ปัจจัยด้านการออกแบบงาน
และการท างาน และสัมพันธภาพของบุคลากรภายในองค์การ ดังนั้น ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการคงอยู่ใน
องค์การมีส่วนเกี่ยวข้องกับปัจจัยหลัก 4 ประการ คือ ปัจจัยด้านบุคคล ปัจจัยด้านครอบครัว ปัจจัย
ด้านงาน และปัจจัยทางด้านองค์การแต่เนื่องด้วย ปัจจัยด้านงาน สามารถรวบเข้ากับปัจจัยทางด้าน
องค์การได้ ผู้วิจัยจึงรวบรวมแนวคิดที่การคงอยู่ในองค์การที่มีคล้ายกันได้ 3 สาเหตุ คือ สาเหตุด้านบุคคล 
สาเหตุด้านครอบครัว สาเหตุด้านองค์การ 
  ในการศึกษาครั้งนี้ ผู้วิจัยได้เลือกศึกษาตัวแปรที่คาดว่าจะเป็นปัจจัยที่มีอิทธิพล
ต่อการคงอยู่ในองค์การของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา เป็น 3 ปัจจัย
คือ 1) สาเหตุด้านบุคคล ได้แก่ ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน ระดับ เงินเดือน และภูมิล าเนา 2) สาเหตุ
ด้านครอบครัว ได้แก่ รายไดของครอบครัวต่อเดือน ภาระที่ต้องรับผิดชอบต่อครอบครัวเกี่ยวกับด้าน
การเงิน ภาระที่ต้องรับผิดชอบต่อครอบครัวเกี่ยวกับด้านการเลี้ยงดู และจ านวนสมาชิกในครอบครัวที่
ต้องรับผิดชอบดูแล และ 3) สาเหตุด้านองค์การตามแนวคิดของ Mathis และ Jackson (2004) และ
การบูรณาการจากการสัมภาษณ์พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย แห่งหนึ่งในจังหวัดสงขลา 
ที่มีคุณสมบัติเหมือนกลุ่มตัวอย่าง แต่ไม่ใช่กลุ่มตัวอย่างที่ยังคงปฏิบัติงานอยู่ในองค์การจ านวน 10 คน 
ซึ่งมีความคล้ายคลึงกับแนวคิดของ Mathis และ Jackson (2004) ได้แก่ ปัจจัยด้านวัฒนธรรมและ





  1. ด้านบุคคลหรือลักษณะส่วนบุคคล จากการศึกษาของ Mathis และ Jackson 
(2004) สอดคล้องกับ กานดา จันทร์แย้ม (2546, 16) ที่กล่าวว่า บุคคลหรือลักษณะส่วนบุคคลเป็น
คุณลักษณะหรือข้อเท็จจริงที่แสดงความเป็นเอกลักษณ์เฉพาะบุคคลใดบุคคลหนึ่งอันจะน ามาซึ่งการกระท า
บางอย่างหรือเกี่ยวข้องกับพฤติกรรมบางลักษณะเฉพาะตน สิ่งเหล่าน้ีท าให้บุคคลมีความแตกต่างกัน
มาก และมีผลต่อการเลือกงานของบุคคล รวมทั้งการคงอยู่ในองค์การด้วยปัจจัยเหล่าน้ี ไดแ้ก่  
   ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน ผู้ที่มีระยะเวลาในการปฏิบัติงานในองค์การนาน 
จะมีความรู้ความช านาญในงานสูง มีทักษะในการแก้ไขปัญหา และมีแนวทางในการปฏิบัติงานที่มีประสิทธิภาพ 
สอดคล้องกับการศึกษาของ Pattaravanich (1995) ที่พบว่า พนักงานหญิงที่มีระยะเวลาในการท างาน
ในองค์การเป็นเวลานาน จะมีการคงอยู่ในงานและองค์การนาน เพราะจะมีความมั่นคงในงาน มีต าแหน่ง
งานที่สูง รวมทั้งได้รับเงินค่าตอบแทนและผลประโยชน์สูง ในการศึกษาของ Kelly (2006) พบว่า
พยาบาลวิชาชีพรุ่นใหม่มักจะนิยมการท างานในอาชีพอื่นที่ไม่ใช่พยาบาลมากกว่า และพนักงานหญิงที่
มีอายุน้อย และมีระดับการศึกษาสูง มักจะเปลี่ยนงานง่ายกว่าพนักงานหญิงที่มีอายุมาก (Pattaravanich 
1995)  
   ระดับเงินเดือน หมายถึง ผลประโยชนตอบแทนที่ผู้ปฏิบัติงานได้รับจาก 
การปฏิบัติงานเป็นรายเดือน เพื่อน าไปแลกกับปัจจัยสี่ในการด าเนินชีวิตและสิ่งที่ตนเองต้องการรายได้
เป็นปัจจัยที่เห็นได้ชัดเจนถึงการปฎิบัติงานปริมาณมากหรือน้อย บุคคลจึงมีความรู้สึกโดยตรงต่อจ านวน
มากน้อยที่แต่ละคนได้รับ โดยการเปรียบเทียบกับผลงานของตนเอง กับเพื่อนร่วมงานที่อยู่ในระดับเดียว 
กันรวมทั้งสาขาวิชาชีพเดียวกัน ในท านองเดียวกัน ปรียาพร วงศ์อนุตรโรจน์ (2544) กล่าวว่า เมื่อ
รายได้ของผู้ปฏิบัติงานเพิ่มข้ึนและเพียงพอต่อการด ารงชีวิต จะท าให้บุคคลไม่ต้องดิ้นรนมากนัก ใน
การที่จะเปลี่ยนงานหรือไปท างานพิเศษเพิ่มเติม และต้องการคงอยู่ในองค์การต่อไป  
   ภูมิล าเนา เป็นปัจจัยหรือเหตุผลอย่างหนึ่งในการสนับสนุนว่าพยาบาลจะคง
อยู่ในองค์การแห่งนั้นๆได้นานตลอดไปหรือไม่ พยาบาลที่มีสถานที่ปฏิบัติงานอยู่ในภูมิล าเนาเดิมมีแนวโน้ม
ที่จะคงอยู่ในองค์การเป็นเวลานาน เพราะการปฏิบัติงานในภูมิล าเนาเดิม จะท าให้ได้รับการสนับสนุน
จากครอบครัวเป็นอย่างดี และมีเวลาดูแลครอบครัวมากข้ึน สอดคล้องกับการศึกษาของ กนกอร ยศไพบูลย์ 
(2539) พบว่า ภูมิล าเนามีความสัมพันธ์ทางบวกกับระยะเวลาในการคงอยู่ในองค์การของพยาบาลใน 
ทางตรงกันข้ามถ้าสถานที่ปฏิบัติงาน ไม่อยู่ในภูมิล าเนาเดิมพยาบาลจะมีแนวโน้มที่จะคงอยู่ในองค์การ
ต่ า ปรียาพร วงศ์อนุตรโรจน์ (2544) ได้อธิบายเพิ่มเติมว่าความห่างไกลของบ้านและที่ท างาน ท าให้
พยาบาลต้องเหน็ดเหนื่อยจากการเดินทาง มีปัญหาในการติดต่อกับครอบครัว มีเวลาให้ครอบครัวลดลง 
และได้รับความอบอุ่นจากครอบครัวน้อยมีผลกระทบต่อจิตใจ  
  2. ด้านครอบครัว ครอบครัวเป็นสถาบันที่เล็กที่สุดในสังคม แต่ถือได้ว่ามีความส าคัญ
และยิ่งใหญ่ ครอบครัวเป็นสถาบันของสังคมที่สมาชิกมีความสัมพันธ์กัน ซึ่งอาจแตกต่างกันที่รูปแบบ
และบรรทัดฐานในการด าเนินชีวิตของสมาชิกในครอบครัว (ศิริ ฮามสุโพธ์ิ 2543) พยาบาล คือ อาชีพ
ของผู้ที่มีบทบาทในการเป็นผู้ให้การดูแลผู้อื่น แต่ในขณะเดียวกันก็ต้องมีบทบาทหน้าที่ในการดูแลครอบครัว
ด้วยบทบาทหน้าที่ทั้งสองประการนี้จะต้องมีสัดส่วนที่เหมาะสมกัน (Killien, 2004) ดังนั้น ความรับผิดชอบ
ที่มีต่อครอบครัว จึงถือเป็นปัจจัยที่ส าคัญอีกประการหนึ่ง ส าหรับการเลือกงานของพยาบาลในปัจจุบัน 
(Ivancevich 2007) ไดแก 
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   รายไดข้องครอบครัวต่อเดือน รายได้ของครอบครัวหรือฐานะทางเศรษฐกิจ
ของครอบครัวเป็นปัจจัยที่ส าคัญตัวหนึ่ง ในการเลือกเข้าท างานของบุคคล ถ้ารายได้ของครอบครัวต่ า
ไม่เพียงพอกับค่าครองชีพ และไม่เอื้ออ านวยต่อการด ารงชีวิตที่ดีข้ึน จะมีผลให้บุคคลต้องแสวงหางาน
อื่นๆ เพื่อหารายได้มาจุนเจือครอบครัวมากข้ึน (ศิริ ฮามสุโพธ์ิ 2543) มีการโยกย้ายหรือเปลี่ยนงาน
มากขึ้นและมีการคงอยู่ในองค์การต่ า 
   ภาระที่ต้องรับผิดชอบต่อครอบครัวเกี่ยวกับด้านการเงิน และด้านการใช้เวลา 
กรณีที่ครอบครัวมีจ านวนสมาชิกที่ต้องรับผิดชอบมาก ท าให้พยาบาลจ าเป็นต้องหารายได้มาจุนเจือ
ครอบครัวมากขึ้น พยาบาลวิชาชีพก็อาจตัดสินใจลดเวลาการท างานหรือเปลี่ยนงานใหม่ที่มีรายได้และ
เวลาในการดูแลครอบครัวมากขึ้น (Killien 2004) รวมทั้งละทิ้งโอกาสก้าวหน้าในงาน เพื่อให้เวลาแก
ครอบครัวมากข้ึน (Hochschild 1989) อาชีพของผู้ที่มีบทบาทในการเป็นผู้ให้การดูแลผู้อื่น แต่ใน
ขณะเดียวกันก็ต้องมีบทบาทหน้าที่ในการดูแลครอบครัวด้วย บทบาทหน้าที่ทั้งสองประการนี้จะต้องมี
สัดส่วนที่เหมาะสมกัน (Killien 2004) ดังนั้น ความรับผิดชอบที่มีต่อครอบครัว จึงถือเป็นปัจจัยที่
ส าคัญอีกประการหนึ่งส าหรับการเลือกงานของพยาบาลวิชาชีพ (Ivancevich 2007) พยาบาลวิชาชีพ
สว่นใหญ่มักต้องปฏิบัติงานทั้งเวรเช้า บ่าย ดึก ซึ่งอาจส่งผลกระทบต่อเวลาในการดูแลครอบครัว พยาบาล
ก็อาจตัดสินใจลดเวลาการท างานหรือเปลี่ยนงานใหม่ ที่มีรายได้และเวลาในการดูแลครอบครัวมากข้ึน 
(Killien 2004) รวมทั้งละทิ้งโอกาสก้าวหน้าในงาน (Hochschild 1989) เพื่อให้เวลาแก่ครอบครัว
มากขึ้น จ านวนสมาชิกในครอบครัวที่ต้องรับผิดชอบดูแล ถ้าครอบครัวมีจ านวนคนที่ต้องรับผิดชอบ
มาก มีค่าใช้จ่ายสูง มีความจ าเป็นที่จะต้องประกอบอาชีพเพื่อหารายได้เสริมหรือแสวงหางานอื่นที่ให้
ค่าตอบแทนสูงกว่า (Killien 2004) 
  3. ด้านองค์การ หมายถึง สิ่งที่เป็นส่วนประกอบขององค์การ ทั้งในส่วนของนโยบาย
และการบริหารจัดการ ที่มีอิทธิพลต่อการตัดสินใจของบุคลากรที่จะคงอยู่หรือลาออกจากองค์การ ได้แก่  
   วัฒนธรรมและค่านิยมองค์การ (Organizational culture and value) คือ 
แบบแผนความเช่ือและค่านิยมร่วมกัน ที่บุคลากรทุกคนในองค์การเข้าใจและยึดถือเป็นระเบยีบปฏิบตัิ
ในการท างาน ที่เป็นไปในทิศทางเดียวกัน ส่งผลให้เกิดเป็นความไววางใจและความเช่ือมั่นในผู้บริหาร 
เพื่อนร่วมงานและความยุติธรรมขององค์การ ก่อให้เกิดความรู้สึกเป็นเจ้าของสูง เกิดเปน็ข้อผกูพนัระหว่าง
บุคลากรและองค์การได้ องค์การใดที่มีวัฒนธรรมและค่านิยมที่มีลักษณะเฉพาะและมีจุดเด่น ชัดเจน 
มีบรรยากาศที่ดี จะมีความสัมพันธ์โดยตรงกับอัตราการคงอยู่ของบุคลากร (Schein 1983 อ้างถึงใน 
เกรียงศักด์ิ เขียวยิ่ง 2543; Neubauser 2002) 
   ความต่อเนื่องในงานและความมั่นคง (Job continuity and security) บุคลากร
ทุกคนต้องการความยั่งยืนในการปฏิบัติงานอยู่ในองค์การได้ตลอดไปเท่าที่ต้องการ ตราบใดที่ยังสามารถ
ปฏิบัติงานได้อย่างเต็มความสามารถ เพื่อสร้างความมั่นคงให้ชีวิต ถ้าองค์การใดมีความมั่นคงต่อเนื่อง
ของงานสูง ก็จะมีอัตราการคงอยู่สูงตามไปด้วย (Mathis and Jackson 2004) ซึ่งระบบราชการเดิม 
เป็นระบบการจ้างงานที่มีความมั่นคงที่สุด (ปรียาพร วงศ์อนุตรโรจน์ 2544) และเป็นระบบที่บุคลากร
ส่วนใหญ่จะอยู่ในต าแหน่งงานจนถึงเกษียณอายุ สอดคลองกับการศึกษาของ Millward และ Hopskins 





แห่งต้องเปลี่ยนแปลงการบรรจุบุคลากรเข้าท างาน จากข้าราชการเป็นพนักงานมหาวิทยาลัยของรัฐ 
รวมทั้งพยาบาลวิชาชีพ โดยการก าหนดกรอบอัตราก าลังข้ึนอยู่กับความจ าเป็น และการบริหารจัดการ
โดยอิสระของผู้บริหารโรงพยาบาล มีการท าสัญญาจ้างเป็นระยะๆ ตั้งแต่ 1 - 5 ป ีและมีการประเมิน 
ผลงานเพื่อต่อสัญญาเป็นรายปีแตกต่างจากระบบราชการเดิม ท าให้พยาบาลวิชาชีพกลุ่มพนักงานเกิด
ความเครียดและรู้สึกขาดความมั่นคงต่อเนื่องในงาน ซึ่งมีผลทางลบต่อความจงรักภักดี และการคงอยู่
ในองค์การส่งผลให้บุคลากรมีอัตราการลาออก โอนย้ายมากขึ้น (มาริษา สมบัติบูรณ์ 2546) 




มหาวิทยาลัย มี 2 กลุ่ม คือ ข้าราชการ และพนักงาน ได้รับสวัสดิการค่ารักษาพยาบาล มี 2 ชนิด คือ 
ตามพระราชบัญญัติข้าราชการพลเรือน และพระราชบัญญัติประกันสังคม ตามล าดับ ส าหรับการประกัน 
สังคมจะต้องส่งเงินสะสมในอัตราร้อยละ 10 ของอัตราเงินเดือนทุกเดือน ในขณะที่ปฏิบัติงานอยู ใน
สังกัดของมหาวิทยาลัย และมีสิทธ์ิการเบิกจ่ายค่ารักษาพยาบาลในวงเงินจ ากัดไมเกิน 10,000 บาทต่อปี 
โดยไม่ครอบคลุมถึงบิดา - มารดา และบุตร รวมทั้งไม่มีระบบบ าเหน็จ บ านาญและเครื่องราชอิสริยาภรณ์ 
ส่งผลให้พยาบาลวิชาชีพกลุ่มพนักงาน เกิดความไม่พึงพอใจ เพราะรู้สึกว่าแม้จะได้รับเงินเดอืนในอตัรา 
ที่สูงข้ึน แต่การถูกหักเงินสะสมกองทุนประกันสังคมทุกเดือน และการได้รับสวัสดิการที่ลดน้อยลงกับ
จ านวนเงินที่ถูกหักไปในแต่ละเดือน (มาริษา สมบัติบูรณ์ 2546) อีกทั้งเมื่อเปรียบเทียบกับระบบของ
โรงพยาบาลเอกชน จะพบว่าโรงพยาบาลเอกชนบางแห่งให้สิทธิประโยชน์แก่บุคลากรมากกว่า โดย
ครอบคลุมถึงสมาชิกในครอบครัว ท าให้พยาบาลวิชาชีพกลุ่มพนักงาน มีการลาออกเพื่อไปท างานโรงพยาบาล
อื่นที่ให้ผลประโยชน์มากกว่าในอัตราที่สูงข้ึน ดังนั้น องค์การใดที่มีสวัสดิการที่ดี จะท าให้มีอัตราการคงอยู่
ในงานของบุคลากรสูงกว่าองค์การที่มีสวัสดิการน้อยกว่าหรือไม่มีสวัสดิการ (ปยิพงษ์ สวาสดิ์ญาติ 2546; 
วิกานดา แก้วตะโก 2546; Gooden และ Bailey 2001) 




สอดคลองกับการศึกษาของ ปิยพงษ์ สวาสดิ์ญาติ และวิกานดา แก้วตะโก (2546) ที่พบว่าปัจจัยที่มี
อิทธิพลต่อการรักษาบุคลากรให้คงอยู่ในองค์การเป็นล าดับที่ 3 คือ การบริหารด้านค่าตอบแทน สวัสดกิาร
และผลประโยชน์ตอบแทน พยาบาลวิชาชีพกลุ่มพนักงาน ได้รับเงินเดือนตามบัญชีเงินเดือนข้าราชการ
พลเรือน โดยมีอัตราตอบแทนสูงเป็น 1.3 เทา ของค่าจ้างข้ันต่ าของข้าราชการ จากอัตราเงินเดือน
ดังกล่าว เมื่อเปรียบเทียบกับโรงพยาบาลเอกชนหรือโรงพยาบาลรัฐบาลบางแห่ง พบว่ายังมีความแตกตา่ง
กันชัดเจน ท าให้พยาบาลวิชาชีพกลุ่มพนักงานมีการลาออกสูง มีอัตราการคงอยู่ในองค์การต่ า 




วิชาชีพได้อย่างเต็มที่ และอ านาจในการบริหารสั่งการตามขอบเขตของระดับอ านาจหน้าที่ โดยพิจารณา
ตามบทบาทและความเหมาะสมแก่บุคลากรในระดับต่างๆ โดยไม่ต้องมีผู้บริหารทางการพยาบาลควบคุม 
ดูแลอย่างใกล้ชิดความรับผิดชอบและการมีอิสระในงานจะท าให้เกิดความรับผิดชอบต่องานและหนา้ที่
ของบุคคล (Mathis and Jackson 2004 141) 
   ความสัมพันธ์ระหว่างผู้ร่วมงาน (interpersonal relationship) หมายถึง 
สัมพันธภาพระหว่างบุคลากรในทีมการพยาบาล ที่เป็นไปในลักษณะของความร่วมมือ การช่วยเหลือ
สนับสนุน พึ่งพาและไว้วางใจซึ่งกันและกัน ซึ่งการท างานร่วมกันในหมู่เพื่อนร่วมงานหรือสมาชิกในหน่วยงาน
เดียวกัน จ าเป็นต้องมีการสร้างสัมพันธไมตรีต่อกัน เพื่อจะได้ท างานด้วยกันได้ดี การมีสัมพันธภาพที่ดี
ระหว่างผู้ร่วมงาน จะท าให้บุคลากรมีความผูกพัน มีศรัทธาและจงรักษ์ภักดีต่อองค์การ มีการคงอยู่ใน
องค์การได้นาน (ปรียาพร วงศ์อนุตรโรจน์ 2547) สัมพันธภาพที่ดีระหว่างบุคลากรในทีมการพยาบาล
มีความสัมพันธ์ทางบวกต่อการคงอยู่ในองค์การของพยาบาล (แสงทอง  ปุระสุวรรณ 2541)  
   ปัจจัยด้านการได้รับการสนับสนุนจากผู้บังคับบัญชา หมายถึง ลักษณะ 
การบริหารงานของผู้บริหาร ที่มีส่วนส าคัญในการเสริมสร้างบรรยากาศการท างานในองค์การ ผูบ้รหิาร
ที่มีการบริหารงานเป็นไปในลักษณะการให้ความช่วยเหลือ ให้ค าปรึกษาและสอนงาน มีความยุติธรรม 
ไม่เข้มงวด เปิดโอกาสให้มีความยืดหยุ่นในงานได้ และมีความสมดุลของชีวิตการท างานและชีวิตส่วนตัว 
ให้ข้อมูลป้อนกลับ ให้การยอมรับบุคลากรและผลการปฏิบัติงาน พร้อมทั้งให้การสนับสนุนให้มีโอกาส
ก้าวหน้าและพัฒนาในงานส าหรับบุคลากร จะท าให้เกิดผลทางบวกต่อการคงอยู่ของบุคลากรในองค์การ
ได ้(Neubauser 2002) 
  จากการทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับสาเหตุของการคงอยู่ในงานของพยาบาล
วิชาชีพ สามารถสรุปได้เป็น ดังนี ้คือ 1) สาเหตุด้านบุคคลหรือลักษณะส่วนบุคคล ได้แก่ ระยะเวลาใน
การปฏิบัติงาน ระดับเงินเดือน และภูมิล าเนา 2) สาเหตุด้านครอบครัว ได้แก่ รายไดข้องครอบครัวต่อ
เดือน ภาระที่ต้องรับผิดชอบต่อครอบครัว และจ านวนสมาชิกในครอบครัวที่ต้องรับผิดชอบ 3) สาเหตุ
ด้านองค์การ ได้แก่ ด้านวัฒนธรรมและค่านิยมองค์การ ความต่อเนื่องในงานและความมั่นคง สวัสดิการ 
ค่าตอบแทน ความรับผิดชอบและการมีอิสระในงาน ความสัมพันธ์ระหว่างผู้ร่วมงาน และการไดรับ
การสนับสนุนจากผู้บังคับบัญชา 
 
3. ความหมาย ความส าคัญของสาเหตุท่ีจะท าให้มีความตั้งใจลาออกจากงาน 
 
 3.1 แนวคิดเก่ียวกับการตั้งใจลาออกจากองค์การ 
  ความหมายของความตั้งใจลาออก 
  Gaertner และ Nollen (1992, 448; อ้างถึงใน เปรมจิตร คลายเพ็ชร์ 2548, 59) 





  Tett และ Mayer (1993, 262; อ้างถึงใน เปรมจิตร คล้ายเพ็ชร์ 2548, 59) 
ให้ความหมายว่า ความตั้งใจลาออก หมายถึง การไตร่ตรองอย่างรอบคอบที่อยากจะออกจากองค์การ 
ซึ่งเป็นกระบวนการสุดท้ายของความคิดที่จะผละออกจากงาน (withdrawal cognitive) 
  Vandenberg และ Nelson (1999, 1315; อ้างถึงใน เปรมจิตร คล้ายเพ็ชร์ 
2548, 59) กล่าวว่า ความตั้งใจลาออก หมายถึง การที่บุคคลท าการประเมินความเป็นไปได้ที่จะออกไป
จากองค์การอย่างถาวรในอนาคตอันใกล้ 
  เบญจพร ถีระรักษ์ (2547, 11) ไดใ้ห้ความหมายของความตั้งใจลาออก หมายถึง 
ระดับความมุงหวัง หรือระดับความต้องการของพนักงานที่จะสิ้นสุดสภาพการเป็นสมาชิกขององค์การ
ที่ปฏิบัติงานอยู่ในปัจจุบันโดยสมัครใจ 
  เปรมจิตร คลายเพ็ชร์ (2548, 59) ให้ความหมายของความตั้งใจลาออก หมายถึง 
ความคิดที่พนักงานจะลาออกจากการท างานในองค์การปัจจุบัน และมีพฤติกรรมการหาทางเลือกในงานใหม่ 
เพื่อการวางแผนลาออกจากงาน ไปท างานที่องค์การอื่น ซึ่งเกิดข้ึนโดยความสมัครใจของตัวพนักงานเอง 
แต่อาจยังไม่มีการตัดสินใจลาออกอย่างเด็ดขาด 
  Ajzen และ Fishbein (1980) อธิบายถึงความตั้งใจลาออกไว้อย่างน่าสนใจว่า
เป็น การกระท าพฤติกรรมต่างๆ ของบุคคลไว้ว่า เป็นการกระท าไปอย่างมีเหตุผลที่เกิดจากการพิจารณา
ข้อมูลที่มีอยู่เป็นองค์ประกอบ โดยพฤติกรรมส่วนใหญ่ของบุคคลจะอยู่ภายใต้การควบคุมของความตั้งใจ
ที่จะกระท าพฤติกรรมนั้น (behavioral intention) หมายถึง การที่บุคคลจะกระท าหรือไม่กระท า
พฤติกรรมใด จะมีความตั้งใจ (intention) เป็นตัวก าหนด นั่นคือ บุคคลจะกระท าพฤติกรรมออกมาใน
ลักษณะที่สอดคล้องกับความตั้งใจที่มีอยู่ การท าความเข้าใจกับพฤติกรรมของบุคคลจะต้องสามารถระบุ
สิ่งที่ท าให้เกิดความตั้งใจได้ 
  จากการศึกษาเกี่ยวกับการลาออก สามารถแบ่งได้เป็น 2 แนวทางการศึกษา คือ 
  1. การศึกษากระบวนการตัดสินใจลาออก : ซึ่งประกอบไปด้วย แนวความคิด
ของมาร์ช และ ไซมอน (March and Simon 1958) และ มอบเลย์ (Mobley 1977) 
 
   ตัวแบบการลาออกจากงานตามแนวคิดของมาร์ช และไซมอน 
   March และ Simon (1958, 99) ได้เสนอแนวความคิดว่าการลาออกจาก
งานมีองค์ประกอบสองส่วน คือ การตระหนักถึงความต้องการลาออก และการตระหนักถึงความสะดวกใน
การเปลี่ยนงาน กล่าวคือ บุคคลจะมีการพิจารณาถึงงานที่ท าและ ตัดสินว่าตนเองมีความพอใจมาก
น้อยเพียงไร ความพอใจนี้จะเกี่ยวข้องกับความพึงพอใจในลักษณะงานด้านต่าง ๆ เช่น ลักษณะการ
บังคับบัญชา ค่าตอบแทนที่ได้รับ เป็นต้น และพิจารณาการคาดการณถึงผลที่ได้รับซึ่งสัมพันธ์กับงาน 
ได้แก่ เพื่อนร่วมงาน และสภาพการท างานขณะเดียวกันก็จะเปรียบเทียบกับงานที่ท าและบทบาทที่ได้รับ
ว่ามีความเหมาะสมเท่าใด ส าหรับความเป็นไปได้ที่จะไดงานใหม่ก็จะเป็นส่วนที่จะน ามาพิจารณา





ภาพที่ 2-2 แสดงตัวแบบเหตุผลในการลาออกจากงานตามแนวคิดของมาร์ช และไซมอน 
 
   Hom และ Griffeth (1994, 51-53) ได้ดัดแปลงตัวแบบของการ ลาออก
จากงานของมาร์ช และไซมอน ดังภาพที่ 2-2 และอธิบายเพิ่มเติมว่าตัวแบบลาออกจากงานของมาร์ช 
และไซมอน มาจากทฤษฎีการจูงใจที่เรียกว่า ความสมดุลขององค์การ (organizational equilibrium) 
ซึ่งอธิบายถึงความสามารถขององค์การในการจูงใจให้พนักงานยังคงมาท างานอย่างต่อเนื่อง โดยอาศัย
สิ่งจูงใจ เช่น ค่าจ้าง เงินเดือนที่สามารถตอบสนองค่านิยมและความต้องการของพนักงานได้ เมื่อพนักงาน
ไดร้ับสิ่งจูงใจที่เขาต้องการ ก็จะตอบแทนด้วยการทุ่มเทท างานให้กับองค์การ เมื่อองค์การและพนักงาน
ต่างรักษาสมดุลของการให้สิ่งจูงใจกับความทุ่มเทในการท างาน องค์การก็จะเกิดความสมดุล สามารถ





   ตัวแบบในการลาออกของมอบเลย์และคณะ 
   Mobley และคณะ (1982, 125) ไดเสนอตัวแบบทีมรายละเอียดมากที่สุด 
ซึ่งมาจากการรวบรวมตัวแปรทั้งหมดจากตัวแบบอื่น ๆ เพื่ออธิบายความซับซ้อนของกระบวนการลาออก 
ตัวแบบนี้อธิบายว่า ปัจจัยที่ส่งผลต่อความตั้งใจที่จะลาออกและการลาออกในอนาคตนั้นมี 4 ปัจจัยหลัก คือ 
   1) ความพึงพอใจและไมพึงพอใจในงาน 
   2) ความคาดหวังถึงผลที่จะไดรับในอนาคตของงานที่ท าในปัจจุบัน 
   3) ความคาดหวังถึงผลที่จะไดรับจากงานในองค์การอื่น 
   4) ผลกระทบจากสงิที่ไมใช่งานโดยตรง 
 
 
ภาพที่ 2-3 แสดงตัวแบบเหตุผลในการลาออกของมอบเลยและคณะ 
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   ความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรต่างๆ ตามแนวคิดของมอบเลย์ และคณะ 
(Mobley et al. 1982, 125-132) 
   ความพึงพอใจในงาน ในกระบวนการลาออกจะต้องเข้าใจถึงความหมายของ
ความพึงพอใจในงานและความสัมพันธ์ที่มีต่อการลาออก ดังนี้ 
   ประการแรก บุคคลแต่ละคนมีความแตกต่างกัน ตัวอย่างเช่นบางคนอาจจะ
ชอบที่จะไดท้ างานซ้ าๆ ไมมีงานนอกเวลา แต่บางคนอาจจะชอบที่ได้มีส่วนร่วมในการตัดสินใจหรือได้รับ
ค่าตอบแทนสูง ผู้บริหารจึงจ าเป็นต้องตระหนักและตอบสนองความต้องการโดยค านงึถึงความแตกตา่ง
ระหว่างบุคคล เริ่มต้นจากการจัดงานให้เหมาะกับคนและสร้างระบบผลตอบแทนที่เหมาะสม 
   ประการที่สอง ผู้บริหารควรค านึงว่า ความพึงพอใจในงาน คือ การรับรู้ของ
พนักงานซึ่งมักจะสอดคลองกับค่านิยมของแต่ละบุคคล แม้ว่าองค์การจะมีนโยบายเพิ่มผลตอบแทนตาม
ผลงาน แต่หากไมไดส้ื่อสารให้พนักงานทราบแลว พนักงานก็อาจจะเกิดความไม่พึงพอใจในงานได ้องค์การ
จึงควรวัดความพึงพอใจในงานตามการรับรู้ของพนักงานอย่างสม่ าเสมอ 
   ประการที่สาม ความพึงพอใจในงานมีหลายด้าน ตามค่านิยมที่แตกต่างกัน
ของพนักงาน องค์การไมสามารถตอบสนองความพึงพอใจได้หมดทุกด้าน เช่น อาจไม่สามารถจะท าให้
พนักงานพึงพอใจเรื่องค่าจ้างได้ แต่ก็อาจทดแทนด้วยการให้คุณค่าด้านอื่น เช่น นโยบายด้านลักษณะงาน 
การบริหารงานในแบบที่พนักงานต้องการ 
   ประการสุดท้าย ความพึงพอใจในงานคือความรู้สึกในปัจจุบันเท่านั้น ไม่สามารถ
ท านายความคาดหวังของพนักงานในอนาคต และไม่สามารถเปรียบเทียบกับความพึงพอใจเมื่อสภาพแวดลอ้ม
ในการท างานเปลี่ยนไปได้ จึงเป็นเหตุผลที่บางครั้ง ความพึงพอใจในงานก็ไม่อาจท านายการลาออกได้
โดยตรง เพราะไม่แน่ว่าพนักงานไม่พึงพอใจงานในปัจจุบันน้ีแล้วจะตัดสินใจลาออกโดยทันที เพราะเขา
อาจจะคาดหวังว่าในอนาคต องค์การอาจจะมอบหมายบทบาทหน้าที่ใหม่ๆ ที่น่าสนใจให้ท าก็ได้ จึงยัง
ไม่ตัดสินใจลาออก 
   ความคาดหวังถึงผลที่จะไดรับในอนาคตของงานที่ท าในปัจจุบัน บางครั้ง
พนักงานที่ไม่พึงพอใจในงานที่ท าในปัจจุบัน ก็ไม่ลาออกจากองค์การ ทั้งๆ ที่มีต าแหน่งว่างในที่อื่นๆ 
เพราะเขาคาดหวังว่าจะมีการเปลี่ยนแปลงหรือได้รับความพึงพอใจมากข้ึนในอนาคต เช่น การเปลีย่นแปลง
ของงาน การโยกย้ายงาน การเลื่อนต าแหนง การเปลี่ยนนโยบายองค์การ การเปลี่ยนแปลงเงื่อนไขใน
การท างาน หรือการลาออกของพนักงานคนอื่น ในทางกลับกัน พนักงานทีมความพึงพอใจในงานปัจจุบัน 
ก็อาจจะลาออกก็ได้ เพราะเขามีความคาดหวังในอนาคตต่อองค์การในด้านลบ เช่น รู้สึกว่ามีโอกาสใน
การเลื่อนต าแหน่งน้อย หรือนโยบายองค์การเปลี่ยนแปลงไปในทางลบ ซึ่งอาจจะท าให้พนักงานทีมไม่
มคีวามพึงพอใจในงานอาจจะเริ่มต้นหางานใหม่ 





ตัวแปรที่กล่าวมาข้างต้นทั้ง 3 ตัวแปร เป็นตัวแปรที่ขึ้นอยู่กับค่านิยมในการท างานส่วนบุคคล โดยการค านึง 
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ถึงงานที่ท าในปัจจุบันและทางเลือกอื่น ๆ ที่เกี่ยวข้องกับงาน ทั้งในและนอกองค์การ หากพนักงานคน
ใดให้ความส าคัญกับงานมาก ตัวแปรสามตัวแรกก็จะมีความสัมพันธ์กับการลาออกมากกว่าปัจจัยอื่น 
แต่หากพนักงานคนใดให้ความส าคัญกับสิ่งอื่น ที่นอกเหนือจากงาน ตัวแปรที่กล่าวมาข้างต้นก็จะมี
ความส าคัญน้อย แต่ส าหรับคนส่วนใหญ่มักให้ความส าคัญกับทั้งสองสิ่งใกล้เคียงกัน โดยค่านิยมทาง 
ด้านพื้นฐานครอบครัว ความชอบส่วนบุคคล รูปแบบการด าเนินชีวิต ศาสนา วัฒนธรรม ดนตรี กีฬา 
และค่านิยมทางสังคมมักจะมีความสัมพันธ์กับค่านิยมที่เกี่ยวกับงาน ดังนั้น การบริหารบุคคลเกี่ยวกับ
การลาออกของพนักงานจะต้องท าความเข้าใจเกี่ยวกับนโยบาย สภาพเงื่อนไขในการท างาน ซึ่งส่งผล
ต่อตัวแปรที่ไม่เกี่ยวข้องกับงาน เช่น การโยกย้าย การเปลี่ยนกะ การเดินทางเพื่อการท างาน ช่ัวโมง
การท างาน ซึ่งนอกจากจะมีผลต่อตัวพนักงานเองแลว ยังส่งผลต่อคู่ครองและครอบครัวของพนักงาน
อีกด้วย 




องค์การ หรือพนักงานที่ตัดสินใจเนื่องจากผลกระทบของตัวแปรที่ไม่เกี่ยวข้องกับงาน นอกจากนี ้พนกังาน
บางคนที่ตั้งใจลาออกจากงานแต่ไม่สามารถลาออกได้เนือ่งจากความจ าเป็นบังคับ จะแสดงพฤติกรรม
การถอนตัวอื่นๆ เช่น การขาดงาน ความเฉ่ือยชา เป็นต้น และพนักงานเหล่านี้มีแนวโน้มที่จะลาออก
จากงานเมื่อความจ าเป็นเหล่าน้ันหมดไป 
 
   ตัวแปรอ่ืนๆ 
   จากภาพที่ 2-3 ตัวแบบเหตุผลในการลาออกของมอบเลยและคณะ แสดงให้
เห็นว่า การรับรู้ของพนักงานเกี่ยวกับนโยบายองค์การแนวทางปฏิบัติ เงื่อนไขในการท างาน การรับรู้
เกี่ยวกับตลาดแรงงาน และค่านิยม ความคาดหวังตัวแปรส่วนบุคคล ตัวแปรด้านอาชีพที่แตกต่างกัน
ของพนักงาน เป็นตัวแปรต้นของความพึงพอใจในงาน ความคาดหวังเกี่ยวกับงานในปัจจุบัน ความคาดหวัง
งานในองค์การอื่น และค่านิยมที่ไม่เกี่ยวกับงาน 
 
  2. การศึกษาตัวแปรท่ีมีความส าคัญกับการลาออก : ดังเช่นแนวความคิดของ 
ไพรซ์ (Price 1972) และ โรเบิร์ต ฮิวลิน และรุสโซ (Roberts, Hulin and Rousseau 1978) 
 
   ตัวแบบเหตุผลในการลาออกโดยความสมัครใจของไพรซ์ 
   พัฒนาการของตัวแบบเหตุผลในการลาออกโดยความสมัครใจ ของไพรซ์ 
(Price 1972; quoted in Griffeth and Hom 2004, 3-29) เริ่มต้นจากการศึกษาวิจัยกับพยาบาล
ในอเมริกา เรียกว่า “การวิจัยไอโอวา” เนื่องจากในช่วงปี 1972 พยาบาลเป็นอาชีพทีม่อีตัราการลาออก
สูงมากถึงร้อยละ 50 ต่อปี จากนั้นเขาก็ได้ท าการวิจัยอย่างต่อเนื่องเป็นเวลากว่า 25 ปี โดยได้ขยาย
กลุ่มตัวอย่างไปยังบุคลากรทางการแพทย์อื่น ๆ รวมทั้งโรงพยาบาลทหารเพื่อให้มีกลุ่มตัวอย่างที่เป็นชาย
มากขึ้น แต่ตัวแบบของเขามักจะไดรับการวิพากษ์วิจารณ์ว่า พัฒนามาจากกลุ่มตัวอย่างที่แคบเกินไป 
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และมีตัวแปรที่ส่งผลต่อการลาออกมากเกินไปถึง 33 ตัวแปร แต่มีเพียงร้อยละ 50 เท่านั้นที่ส่งผลต่อ
การลาออกอย่างมีนัยส าคัญ 
   ส าหรับตัวแบบที่เขาได้น าเสนอถึงความตั้งใจที่จะลาออกและการลาออก คือ 
“การวิจัยเดนเวอร์” (Price and Mueller 1986) ซึ่งเขาได้อธิบายว่า ตัวแปรข้ันต้น เช่น การรวม
ศูนย์อ านาจ ค่าจ้างเงินเดือน โอกาสในการเลือนข้ัน เป็นต้น มีความสัมพันธ์ต่อความพึงพอใจในงาน และ
มีความผูกพันต่อองค์การ เป็นตัวแปรที่น าไปสูความตั้งใจที่จะลาออก กล่าวคือ ถ้าบุคลากรมคีวามพงึพอใจ
ในงานสูง จะมีความผูกพันต่อองค์การสูง ลดความตั้งใจในการลาออก และลดอัตราการลาออกของบุคลากร











 ตัวแบบการลาออกของโรเบิรต ฮิวลิน และรุสโซ 
 Roberts Hulin and Rousseau (1978 อ้างถึงใน Bluedorn 1982 อ้างถึงใน 
ภราดี  บุตรศักดิ์ศรี 2540, 9) ไดเ้สนอตัวแบบอธิบายการลาออก (ดังแสดงในภาพที่ 2-5) โดยเสนอว่า
ตัวแปรที่มีความสัมพันธ์ทางบวกกับความพึงพอใจในงานได้แก่ โอกาสในการเลื่อนต าแหนง ความเป็น
ทางการ ระบบการสื่อสารภายในองค์การ ความเท่าเทียม ค่าตอบแทน ความกลมกลืนกับองค์การ, 
ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน อายุ ระดับการศึกษา และสถานภาพสมรส สวนตัวแปรที่มีความสัมพันธ์








ภาพที่ 2-5 แสดงตัวแบบเหตุผลในการลาออกของโรเบริต ฮิวลิน และรสุโซ 
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  จากการพิจารณาตัวแบบการลาออกดังกล่าวข้างต้น สามารถสรุปได้ว่า ผู้วิจัยมี
ความเห็นด้วยกับตัวแบบกระบวนการลาออกตามแนวคิดของมอบเลย เพราะเช่ือว่าการที่บุคคลจะตัดสินใจ
ลาออกนั้นจะต้องผ่านกระบวนการพิจารณาหลายข้ันตอน ตั้งแต่ความพึงพอใจในงานปจัจบุนั ความนา่ 
ดึงดูดใจของงานอื่น รวมทั้งต้องพิจารณาถึงปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยทางด้านสิ่งที่ได้รับจากองค์การ และ




 3.2 การวัดความตั้งใจลาออกในองค์การ 
  วิธีที่ง่ายและให้ผลในทางที่เป็นไปได้มากสุดในการวัดหรือท านายพฤติกรรม คือ 
การศึกษาถึงความตั้งใจในการกระท าพฤติกรรมนั้น ถ้าสามารถวัดความตั้งใจที่จะกระท าพฤติกรรมได้
อย่างเหมาะสมท านายพฤติกรรมได้อย่างถูกต้องใกล้เคียงมากที่สุด  
  ความตั้งใจลาออกจากงานจึงถือว่าเป็นตัวพยากรณ์ที่ส าคัญที่สุดอย่างหนึ่งของ
การลาออก Taunton และคณะ (1997) ได้เน้นย้ าถึง ความตั้งใจคงอยู่หรือในทางตรงข้าม ว่าความตั้งใจ
ลาออกเป็นตัวพยากรณ์ที่ดีที่สุดของการลาออก เพราะความตั้งใจคงอยู่ หรือลาออกเป็นการแสดงถึง
การวางแผนในอนาคต การท าความเข้าใจเกี่ยวกับความตั้งใจลาออกของบุคลากร อาจท าให้เกิดการเปลี่ยนแปลง
ที่ส่งผลต่อความตั้งใจนี้ก่อนที่จะมีการลาออกจริง ส่วน Irvine และ Evans (1995) พบว่าความตัง้ใจลาออก
มีความสัมพันธ์อย่างมากกับการลาออก (Chan & Morrison 2000) จึงควรตรวจสอบความตัง้ใจลาออก
ของบุคลากรปัจจุบันและหาตัวพยากรณ์ของความตั้งใจนั้น เพื่อหาทางจัดการกับปัจจัยเหล่าน้ัน จะได้
หยุดยั้งการลาออกก่อนเวลาอันควรได้ (Seybolt 1986) หรือท าให้เกิดการเปลี่ยนความตั้งใจที่จะลาออก
จากงาน (Kunaviktikul, Nuntasupawat, Srisuphan, & Booth 2000) หรือลดความเป็นไปได้ที่จะ
มีการลาออกและสามารถควบคุมการลาออกที่เราไม่ต้องการได้ (Seybolt 1986) 
  กล่าวโดยสรุป ความตั้งใจลาออก  หมายถึง เจตคติ การรับรู้ถึงความเป็นไปได้
หรือเป็นการแสดงความคิดเห็นที่บอกถึงความเป็นไปได้ที่จะลาออกจากงานหรือโอนย้ายจากงานที่ท า




 3.3 ปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อความตั้งใจลาออก 
  Mowday และคณะ (1982) กล่าวว่า การที่พนักงานจะมีความตั้งใจที่จะคงอยู่ 
หรือลาออกจากองค์การ เป็นผลมาจาก 2 ปัจจัยใหญ่ ๆ คือ 
  1. ความรู้สึกของพนักงานที่มีต่องาน (affective responses to the Job) สามารถ
น าไปสู่พฤติกรรมความตั้งใจที่จะลาออก และก่อให้เกิดพฤติกรรมการลาออกได้ เช่น ความพึงพอใจใน
การท างาน ความผูกพันต่อองค์การ (organizational commitment) ความผูกพันต่องาน เป็นต้น 
แต่ในขณะเดียวกัน ความรู้สึกเหล่านี้ ก็สามารถช่วยลดความตั้งใจที่จะลาออกของพนักงานได้ด้วยเช่นกัน  
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  2. ปัจจัยที่ไม่เกี่ยวข้องกับงาน (non-work) เช่น ความต้องการแรงงาน ความจ าเป็น
ในชีวิตสมรส ความผูกพันธ์ในครอบครัว การฝึกงาน ฯลฯ เป็นสิ่งที่สามารถเพิ่ม หรือลดความตั้งใจที่
จะลาออก หรือคงอยู่ต่อในองค์การของพนักงานได้ 
  จากการทบทวนวรรณกรรม ผู้ วิจัย พบว่า มีหลายปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับ
ความตั้งใจลาออกของพยาบาลวิชาชีพ ได้แก่ 
  1. อายุ อายุมีความสัมพันธ์โดยตรงกับพัฒนาการและวุฒิภาวะ เมื่ออายุมากขึ้น
พยาบาลมีแนวโน้มที่จะท างานอยู่ในวิชาชีพเป็นระยะเวลานาน เนื่องจากการท างานนานหลายป ีท าให้ 
ได้รับเงินและต าแหน่งที่สูงข้ึน มีความก้าวหน้าในหน้าที่การงาน โอกาสที่จะลาออกจึงน้อยลง (มารศรี 
สังข์ทอง 2541) ดังนั้น พยาบาลที่สูงอายุจึงมักจะอยู่ปฏิบัติงานไปจนเกษียณอายุ (Blegen 1993) 
เพราะบุคคลเมื่อมีอายุมากขึ้น จะมีวุฒิภาวะและมีประสบการณ์ในการมองชีวิต มองเห็นปัญหาชัดเจน
ตามความเป็นจริง โอกาสที่จะเกิดความเบื่อหน่ายในการท างานที่จะน าไปสู่การลาออกจากงานจึงเกิด
ได้น้อย ตรงข้ามกับบุคคลที่มีอายุน้อย ประสบการณ์น้อย ความอดทนต่อภาวะคับข้องใจต่างๆ มีน้อย 
เมื่อเกิดปัญหาข้ึนจึงอาจตัดสินใจออกจากงานได้โดยง่าย (Keane, Ducette, & Adler 1985) หรือบุคคล
อาจต้องการประสบการณ์ที่หลากหลาย ท าให้ติดสันใจลาออกจากงานหรือวิชาชีพ (Blegen 1993) เช่นเดียว 
กับการศึกษาของไพรซ์ (Price 1977 อ้างถึงใน Marriner 1982) พบว่า สาเหตุส าคัญที่พบในทุกองค์การ
ที่ท าให้เกิดการลาออกจากอาชีพและองค์การคือ การเริ่มปฏิบัติงานใหม่ อายุยังน้อยและมีทักษะใน
การปฏิบัติงานน้อย ซึ่งสอดคล้องกับผลการศึกษาของปูแยน และคณะ (Pooyan et al. 1990) ที่พบว่า
อายุมีความสัมพันธ์ทางลบกับความตั้งใจออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ นั่นคือพยาบาลที่มีอายุนอ้ย
จะมีความตั้งใจออกจากงานมากกว่าพยาบาลที่มีอายุมาก หรือในทางตรงกันข้ามยิ่งอายุมากข้ึน ความต้องการ
ลาออกจะลดลง (Fisher, Hinson, & Deels 1994) 
  2. สถานภาพสมรส ครอบครัวเป็นสถาบันทางสังคมที่มีความส าคัญ บุคคลที่
สมรสแล้วจะได้รับแรงสนับสนุนทางสังคมจากคู่สมรส ท าให้สามารถระบายปัญหาต่างๆ รวมถึงปญัหา
ในการท างาน นอกจากนี้ยังได้รับความรักความเข้าใจและการช่วยเหลือในการแก้ปัญหาต่างๆ ท าให้สามารถ
ลดความเครียด และความเบื่อหน่ายจากการท างาน ส่วนบุคคลที่โสดก็จะมีอิสระในการตัดสินใจตามที่
ตนเองต้องการ เช่น เปลี่ยนงาน ศึกษาต่อในระดับที่สูงข้ึน (ช่ืนชม  เจริญยุทธ 2533) แต่เมื่อมีปัญหา
จากการท างาน คนโสดอาจขาดการสนับสนุนจากครอบครัว ไม่มีที่ปรึกษาจึงเกิดความเบื่อหน่าย และ
ลาออกจากงานได้ง่าย (Maslach & Jackson 1986) สอดคล้องกับการศึกษาของนิโคลส์ (Nichols 1971) 
ที่พบว่า พยาบาลที่เป็นโสดมีความตั้งใจลาออกจากงานมากกว่าคนที่สมรสแล้ว อย่างไรก็ตามบุคคลที่
สมรสแล้วก็มีโอกาสลาออกจากงานเนื่องจากต้องย้ายติดตามคู่สมรส (Cavanagh 1989) เช่นเดียวกับ
ผลการศึกษาของปูแยน และคณะ (Pooyan et al. 1990) พบความสัมพันธ์ทางบวกระหว่างสถานภาพ
สมรสกับความตั้งใจออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ 
  3. ระดับการศึกษา การศึกษาในระดับสูงจะท าให้พยาบาลมีความรู้และเช่ือมัน่
ในตนเองมากขึ้น จึงอาจเป็นเสมือนแรงจูงใจให้แสวงหางานใหม่ที่สามารถตอบสนองความตอ้งการของ
ตนเองได้มากกว่า การศึกษาจึงเป็นสาเหตุหนึ่งที่ท าให้พยาบาลลาออกจากงาน (MacRobert et al. 




คาวานาจและคอฟฟิน (Cavanagh & Coffin 1992) ที่พบว่า พยาบาลที่มีระดับการศึกษาสูงกว่าจะมี
อัตราการลาออกมากกว่า อาจเป็นเพราะเมื่อพยาบาลมีระดับการศึกษาสูงข้ึนก็จะมีการเปลี่ยนงาน เพื่อให้
เหมาะสมกับความรู้ความสามารถที่เพิ่มข้ึน (ช่ืนชม  เจริญยุทธ 2538) สอดคล้องกับการศึกษาของสุจินต์ 
วิจิตรกาญจน์ และคณะ (2538) ที่พบว่าพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลรามาธิบดีให้เหตุผลถึงความตั้งใจ
ที่จะย้ายออกจากโรงพยาบาลประการหนึ่งว่าต้องการหางานใหม่ที่เหมาะสมกับวุฒิการศึกษาของตนเอง 
  4. ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน เซย์โบลท์ (Seybolt 1986) ได้ท าการศึกษา
เกี่ยวกับความตั้งใจที่จะลาออกจากโรงพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลเวสท์โคสท์ (West 
Coast) จ านวน 647 คน จ าแนกตามระยะเวลาปฏิบัติงานซึ่งแบ่งออกเป็น 5 ระยะ คือ น้อยกว่า 6 เดือน 
(entry level), 6 เดือน-1 ปี (early level), 1-3 ปี (mid level), 3-5 ปี (advanced career) และ 
มากกว่า 6 ปี (later level) พบว่า ระยะเวลาในการปฏิบัติงานมีผลต่อความตั้งใจลาออกจากงานที่
แตกต่างกันไป โดยกลุ่มตัวอย่างที่ปฏิบัติงานมา 6 เดือน-1 ปี มีความตั้งใจลาออกจากงานมากที่สุด 
รองลงมา คือ กลุ่ม 1-3 ป,ี 3-6 ป,ี น้อยกว่า 6 เดือน ตามล าดับ โดยกลุ่มที่ปฏิบัติงานมานานกว่า 6 ปี 
มีความตั้งใจที่จะลาออกจากงานน้อยที่สุด ในขณะที่การศึกษาของไพรซ์ (Price 1977 as cited in 
Marriner 1982) พบว่า สาเหตุส าคัญที่พบในทุกองค์การที่ท าให้เกิดการลาออกจากอาชีพและองค์การ 
คือ การเริ่มปฏิบัติงานใหม่ อายุยังน้อยและมีทักษะในการปฏิบัติงานน้อย ซึ่งสอดคล้องกับผลการศึกษา
ของ Strachota และคณะ (2003) ที่พบว่า พยาบาลใหม่จะออกจากงานมากกว่าพยาบาลที่มปีระสบการณ์ 
เนื่องจากพยาบาลใหม่มักจะมีระดับความเครียดสูงและไม่พึงพอใจในงานมากกว่าพยาบาลที่มีประสบการณ์ 
(Borda & Norman 1997)  
  5. ผลประโยชน์ตอบแทน หมายถึง ค่าตอบแทน/ ค่าจ้าง และสวัสดิการ 
ค่าตอบแทน หมายถึง สิ่งที่องค์การจ่ายให้กับบุคลากร เพื่อเป็นการตอบแทนการท างานในรูปของเงิน
รวมถึงสิ่งที่ไม่ใช่ตัวเงิน ค่าตอบแทน จึงรวมไปถึงค่าจ้าง/เงินเดือน สวัสดิการ/สิทธิประโยชน์ต่างๆ 
(ปรียาพร  วงศ์อนุตรโรจน์ 2544) 
  ปรียาพร  วงศ์อนุตรโรจน์ (2544) ได้ให้ความหมาย ค่าจ้าง คือ ค่าตอบแทนที่
เป็นตัวเงินเหมือนค่าจ้างแต่จ่ายเป็นประจ ารายเดือนหรือรายปี สอดคล้องกับ Werther (1996, 22) 
กล่าวว่าค่าตอบแทนที่เพียงพอและยุติธรรม มีความจ าเป็นอย่างยิ่งในการค้ าจุนงานให้มีประสิทธิภาพ 
ลูกจ้างต้องได้รับค่าจ้าง หรือเงินเดือนเทียบเท่ากับผลผลิตของพวกเขา สอดคล้องกับที่สมยศ นาวีการ 
(2533, 21) กล่าวว่า ผลตอบแทนเป็นเครื่องหมายของความส าเร็จและการยกย่อง และทฤษฎีเทียบเท่า 
ที่กล่าวว่า ลูกจ้างจะได้รับประโยชน์เกื้อกูลและสิ่งจูงใจในการท างานอย่างยุติธรรม และสมเหตุสมผล 
ดังที่เพ็ญศรี วายวานนท์ (2537, 104 -141) กล่าวถึงปัจจัยที่มีผลต่อนโยบายค่าตอบแทน ดังนี้ 
  1. อุปทานและอุปสงค์ หมายถึงอัตราค่าจ้างเงินเดือนเป็นเงินที่นายจ้างจ่ายให้
ลูกจ้างเพื่อซื้องาน โดยลูกจ้างใช้ความรู้ ความสามารถ ความช านาญ ประสบการณ์ และบุคลิกภาพที่
เอื้อต่องาน 
  2. ความสามารถในการจ่าย หมายถึง การจ่ายค่าตอบแทนแก่คนท างานให้สูง
เพียงพอที่จะดึงคนให้สนใจมาท างาน 




  4. ค่าครองชีพ หมายถึง มาตรการในการช้ีบอกอัตราค่าจ้างเงินเดือนพื้นฐาน 
ความแปรผันและการปรับค่าครองชีพเสริมค่าตอบแทนปกติ เป็นการช่วยคนท างานให้มีรายได้เพิ่ม 
  5. กฎหมายและข้อก าหนดของรัฐบาล มีจุดประสงค์ให้ลูกจ้างได้รับค่าตอบแทน
อย่างเป็นธรรม 
  สวัสดิการ/สิทธิประโยชน์ต่างๆ หรืออาจจะเรียกว่า ประโยชน์เกื้อกูล เป็นสิ่งที่
องค์การให้กับบุคลากร นอกเหนือไปจากค่าจ้าง/เงินเดือน เป็นการให้ทางอ้อม ที่ไม่เกี่ยวข้องกับผล 
การปฏิบัติงานโดยตรง สวัสดิการที่ให้นี้มีทั้งการเป็นตัวเงินและไม่ใช่เงิน (เสนาะ  ติเยาว์ 2545) 
  เงินเดือนเป็นตัวช้ีวัดมาตรฐานการครองชีพ แสดงถึงสถานภาพทางสังคม ท าให้
บุคคลมีความมั่นคง และตอบสนองความพึงพอใจ (เรืองวิทย์ เกษสุวรรณ 2548) นอกจากนี้ยังเป็นสิ่ง
ที่บ่งบอกถึงความส าเร็จในชีวิตอย่างหนึ่งของบุคคล และเป็นสิ่งที่ดึงดูดใจและจูงใจของผู้ปฏิบัติงานให้
อยู่ในองค์การในระดับสูง (Gomez-Mejia, Balkin & Cardy 2001) เนื่องจากการด าเนินงานขององค์การ
ต้องอาศัยบุคลากรที่มีความรู้ความสามารถ โดยองค์การจ่ายค่าจ้าง/เงินเดือน เพื่อจูงใจการปฏิบัติงาน
ของบุคลากรให้ความร่วมมือและท างานอย่างมีประสิทธิภาพ เพราะบุคลากรต้องการเงินไปแลกซื้อสิ่ง
ต่างๆ ที่ใช้ในชีวิตประจ าวัน ซึ่งถ้าได้รับอย่างเหมาะสมเพียงพอจะเป็นการตอบสนองความต้องการ
พื้นฐานอันจะน าไปสู่การมีขวัญก าลังใจในการท างาน เกิดความพึงพอใจ ถ้าไม่ได้เพียงพอกับการด ารง 
ชีวิตจะไม่พอใจ เกิดความไม่เป็นสุข และดิ้นรนมากเกินไป (ปรียาพร  วงศ์อนุตรโรจน์ 2544) พบว่ามี
งานอื่นให้ค่าตอบแทนมากกว่า ก็อาจตัดสินใจเปลี่ยนงานหรือลาออกได้ สอดคล้องกับการศึกษาของ 
Stremmel (1991) ที่พบว่า ค่าจ้างที่ต่ ามีความสัมพันธ์กับความตั้งใจลาออกจากงาน เพราะบุคคลจะ
เปรียบเทียบค่าจ้าง/เงินเดือนกับผลงานที่ตนเองท าและเปรียบเทียบกับเพื่อนร่วมงานที่มีลักษณะงาน
คล้ายกัน บุคคลที่ท างานหนักหรือรับผิดชอบงานหลายอย่างก็มักคิดว่าตนควรได้รับค่าจ้างมากกว่าบุคคลอื่น 
(ปรียาพร  วงศ์อนุตรโรจน์ 2544) การเพิ่มค่าตอบแทนอาจลดอัตราการลาออกจากงานได้ (Lawler 1973) 
เพราะค่าจ้างที่ต่ าจะท าให้พยาบาลมองหางานใหม่ (Cavanagh 1990) ดังนั้น แม้ว่าค่าจ้าง/เงินเดือน
จะเป็นปัจจัยอย่างแรกที่จูงใจให้ท างาน เพราะในการท างานสิ่งแรกที่บุคคลสนใจก็คือผลตอบแทนเปน็
เงินที่ได้จากการปฏิบัติงาน ค่าจ้าง/เงินเดือนก็ยังเป็นปัจจัยแรกที่ท าให้บุคคลเปลี่ยนงานได้ (เสนาะ ตเิยาว์ 
2545) อาจกล่าวได้ว่า ค่าจ้าง/เงินเดือนเป็นหนึ่งในเหตุผลหลักของการลาออกจากงานของพยาบาล 
(Pooyan et al. 1990) และยังพบว่าค่าจ้าง/เงินเดือนเป็นตัวพยากรณ์ส าคัญอย่างหนึ่งของความตั้งใจ
ลาออกของพยาบาล และเป็นเหตุผลของความตั้งใจลาออกที่พบได้บ่อยที่สุด (Gargult et al. 2005) 
ดังนั้นการก าหนดค่าตอบแทนที่เหมาะสม ยุติธรรม จะท าให้บุคลากรเกิดความรู้สึกมั่นคง เพราะค่าตอบแทน
เป็นสิ่งจูงใจเบื้องต้นส าหรับให้บุคลากรปฏิบัติงานและพัฒนาความสามารถในการปฏิบัติงาน ปรียาพร 
วงศ์อนุตรโรจน์ (2544) กล่าวว่า การให้ค่าตอบแทนต้องให้เพียงพอกับการด ารงชีวิต ท าให้บุคลากรมี
รายได้อย่างสม่ าเสมอ และมีความเป็นธรรมเมื่อเปรียบเทียบกับความพยายามทุ่มเท ตั้งใจท างานและ
ความรู้ความสามารถ ท าให้เกิดแรงจูงใจให้ท างานอย่างมีประสิทธิภาพ นอกจากนี้ยังต้องมีระแบบการจา่ย
ที่ชัดเจน และมีความคุ้มค่ากับการลงทุนขององค์การ การได้รับค่าตอบแทนที่เหมาะสมเป็นการตอบสนอง
ความต้องการพื้นฐานอันจะน าไปสู่การมีขวัญก าลังใจในการท างาน ส่วนการให้สวัสดิการแก่บุคลากร เช่น 
เงินสงเคราะห์ เงินฌาปนกิจ ประกันชีวิต สวัสดิการค่ารักษาพยาบาล ค่าเล่าเรียนบุตร ทุนฝึกอบรมสัมมนา 
ศึกษาดูงาน ที่พักอาศัย วันหยุดพักผ่อน/วันลาพักร้อน เงินบ าเหน็จบ านาญ เป็นต้น การให้สวัสดิการ
  
44 
แก่บุคลากรที่ปฏิบัติงานในองค์การ ก็เพื่อท าให้บุคลากรมีขวัญก าลังใจในการปฏิบัติงานอย่างเต็มความสามารถ 
เกิดความมั่นคงในการด ารงชีวิต และเกิดความผูกพันไม่อยากจากองค์การไป (ปรียาพร วงศ์อนุตรโรจน์ 
2544) ช่วยลดการลาออก โอนย้ายได้ (เสนาะ ติเยาว์ 2545) ดังนั้นค่าตอบแทนที่บุคลากรได้รับ จึง
ควรมีความเหมาะสมเพียงพอและสามารถจูงใจให้ปฏิบัติงานอย่างเต็มความสามารถ มีความยุติธรรม
และตรวจสอบได้ ท าให้บุคลากรเกิดความรู้สึกมั่นคงในการท างาน เต็มใจปฏิบัติงานและไม่คิดออกจาก
องค์การ 
  ส าหรับการศึกษาครั้งนี้จึงกล่าวสรุปว่า ค่าตอบแทน/ค่าจ้างและสวัสดิการ หมายถึง 
เงินเดือนประจ า เงินรายได้พิเศษ เงินค่าปฏิบัติงานในยามวิกาลเวรบ่ายและดึก เงินค่าปฏิบัติงานล่วงเวลา 
สวัสดิการค่ารักษาพยาบาล ค่าเล่าเรียนบุตร สวัสดิการหอพัก การลาป่วย ลากิจ ลาพักผ่อน 
  1. ความส าเร็จในงาน เป็นความสามารถ ในการแก้ปัญหาต่างๆ ที่เกิดจาก
การปฏิบัติงาน ตลอดจนการป้องกันปัญหาที่จะเกิดข้ึน ท าให้งานส าเร็จบรรลุตามเป้าหมาย ส่งผลให้
ผู้ปฏิบัติงานเกิดความพึงพอใจในผลงานของตนที่ท างานส าเร็จเป็นที่พึงพอใจของทั้งผู้ร่วมงานและ
ผู้บังคับบัญชา นอกจากนี้ยังเป็นการตอบสนองความต้องการในระดับสูงสุดของมนุษย์ คือ ความต้องการ
ความส าเร็จตามทฤษฎีความต้องการพื้นฐานของมนุษย์ของมาสโลว์ (Maslow 1970) ความรู้สึกถึงความส าเร็จ
ในการปฏิบัติงานเป็นแรงจูงใจให้พยาบาลมองเห็นคุณค่าของตน เกิดความภาคภูมิใจ ส่งผลให้มีความพงึพอใจ
ในงาน พร้อมที่จะปฏิบัติงานให้มีคุณภาพมากยิ่งข้ึน (สายสมร  เฉลยกิตต ิ2545) บุคคลที่มีความต้องการ
ความส าเร็จสูงมักจะแสวงหางานที่ท้าทายหรือโอกาสในการเรียนรู้ทักษะใหม่ๆ เพื่อตอบสนองความต้องการ
ความส าเร็จ (Fletcher 2001) ส่วน อุดมรัตน์ สงวนศิริธรรม (2534) กล่าวว่า สิ่งส าคัญที่จะท าให้เกิด
ความพึงพอใจในงานส่วนหนึ่งมาจากการประสบความส าเร็จในงาน ท าให้เกิดทัศนคติที่ดีต่อวิชาชีพ บคุคล
ที่ประสบความส าเร็จในงานจะมีความพึงพอใจในงานสูงและพร้อมที่จะเป็นแบบอย่างที่ดีแก่ผู้อื่น ดังนั้น 
ผู้บริหารทางการพยาบาลจึงควรสร้างแรงจูงใจที่จะท าให้เกิดความพยายามทุ่มเทและเตม็ใจปฏิบตังิาน 
ท าให้เกิดความผูกพันในงานและองค์การจนไม่เกิดความรู้สึกอยากออกจากงานหรอืองค์การ สอดคลอ้ง
กับการศึกษาของบลังเคิร์ทซ และ โรบินสัน (Blankertz & Robinson 1997) ที่พบว่าความส าเร็จใน
งานมีความสัมพันธ์ทางลบกับความตั้งใจลาออก 
  2. การได้รับการยอมรับรับถือ เป็นการได้รับการยอมรับนับถือทั้งจากผู้บังคับบัญชา 
เพื่อนร่วมงาน และบุคคลอื่นทั้งในและนอกหน่วยงาน โดยการยกย่องชมเชย การแสดงความยินดี ให้
ก าลังใจ หรือการแสดงออกที่ท าให้เห็นถึงการยอมรับในความสามารถ เมื่อท างานส าเร็จตามที่ได้รับ
มอบหมาย รวมถึงการที่ผู้บังคับบัญชาและผู้ร่วมงานรับฟังความคิดเห็น ข้อเสนอแนะในการแก้ปัญหา
ต่างๆ ที่เกิดข้ึนในหน่วยงาน ท าให้รู้สึกว่าตนเองมีความส าคัญและมีคุณค่าต่อหน่วยงาน ในการปฏิบัติงาน
พยาบาลย่อมต้องการให้ความส าเร็จของตนได้รับการยอมรับ ไม่ว่าจะจากบุคลากรในหน่วยงานเดียวกัน
หรือบุคลากรวิชาชีพอื่นที่เกี่ยวข้อง เช่น แพทย์ เภสัชกร เป็นต้น เพราะการได้รับการยอมรับนับถือ
เป็นการตอบสนองความต้องการในระดับ 3 และ 4 ตามทฤษฎีความต้องการพื้นฐานของมนุษย์ของ
มาสโลว์ (Maslow 1970) คือ ความต้องการที่จะเป็นส่วนหนึ่งของสังคม เป็นความต้องการที่จะได้เข้า
ไปมีส่วนร่วมและได้รับการยกย่องจากสังคม โดยได้รับความเป็นมิตร ความรักจากบุคคลรอบข้าง ส่วน




มีความสามารถ เกิดความภาคภูมิใจในตนเอง มีการศึกษาพบว่า พยาบาลที่ได้รับการยอมรับนับถือ
และมีคุณค่าจากองค์การจะมีการลาออกน้อย การขาดการยอมรับนับถือจากผู้ร่วมงานเป็นสาเหตุหนึง่
ที่ท าให้เกิดทัศนคติที่ไม่ดีต่องาน (Anderson 1989) อันจะน ามาซึ่งการลาออกจากงานได้ นอกจากนี้
การให้รางวัลส าหรับการปฏิบัติงานที่ดีเกินเป้าหมายก็เป็นกระบวนการในการยกย่องชมเชยการ
ปฏิบัติงาน ท าให้เกิดความภาคภูมิใจ ลดการลาออกที่ไม่ต้องการได้ (Sullivan & Decker 2005) 
  3. ลักษณะงานท่ีปฏิบัติ หมายถึง งานที่มีความน่านใจ ท้าทายความสามารถให้
ลงมือท าตั้งแต่ต้นจนจบ หรือเป็นงานที่มีลักษณะท าโดยล าพังคนเดียวได้ และต้องใช้ความริเริม่สรา้งสรรค์ 
ซึ่งลักษณะงานของพยาบาลวิชาชีพเกี่ยวข้องกับการดูแลสุขภาพอนามัยและความปลอดภัยของชีวิตมนษุย ์
ที่ต้องให้บริการต่อเนื่องตลอด 24 ช่ัวโมง แม้ในยามวิกาล ต้องเผชิญกับปัญหารวมถึงภาวะวิกฤตต่างๆ
ทางคลินิก นอกจากนี้ยังต้องสนองตอบความต้องการและความคาดหวังทั้งจากผู้รับบริการ หน่วยงาน 
และองค์การ โดยเฉพาะอย่างยิ่งในสภาพปัจจุบันที่ต้องมีการปรับเปลีย่นกระบวนการท างานเพือ่ตอบสนอง
ต่อนโยบายของรัฐ ไม่ว่าจะเป็นปฏิรูประบบสุขภาพ การธ ารงรักษาคุณภาพบริการอย่างต่อเนื่อง การเสี่ยง
จากการติดเช้ือโรค สิ่งต่างๆ เหล่าน้ีก่อให้เกิดความเครียด เหนื่อยล้า จนอาจเกิดความท้อแท้ ลาออก
จากงานได้ นอกจากนี้ลักษณะงานการพยาบาลเป็นงานประจ าวันที่ค่อนข้างซ้ าซาก อาจท าให้เกิดความรู้สึก
เบื่อหน่ายได้ สุจินต์ วิจิตรกาญจน์ และคณะ (2538) พบว่า ภาระงานที่ท าอยู่ทุกวันน้ีเป็นสิ่งที่พยาบาล
วิชาชีพไม่ต้องการ เนื่องจากไม่ได้ใช้เวลาเต็มที่ในการปฏิบัติการพยาบาล แต่ต้องใช้เวลาที่มีจ ากัด ปฏิบัติงาน
หลากหลายที่ไม่ใช่งานพยาบาลโดยตรง เช่น งานเอกสาร งานจัดเตรียมยา งานด้านการเงิน เป็นต้น 
โดยพยาบาลวิชาชีพใช้เวลาในการดูแลผู้ป่วยโดยตรง เพียงร้อยละ 31 แต่ใช้เวลาที่เหลือถึงร้อยละ 69 
ปฏิบัติงานอื่นที่ไม่ใช่การพยาบาลโดยตรง และหากภาระงานโดยตรงของพยาบาลวิชาชีพเกิดความบกพร่อง 
ก็จะยิ่งท าให้พยาบาลวิชาชีพ ไม่ต้องการคงอยู่ในองค์การเพิ่มข้ึน ส่วนการศึกษาของ สตราโชตา และ
คณะ (Strachota et al. 2003) ก็พบว่า พยาบาลที่ลาออกจะให้เหตุผลมากกว่า 1 ในการเปลี่ยนงาน 
เหตุผลที่พบบ่อยคือ ช่ัวโมงในการท างาน การที่ต้องท างานยาวนานหลายช่ัวโมง การท างานล่วงเวลา 
ท างานในวันหยุดสุดสัปดาห์ และท างานในวันหยุดพักผ่อน ท าให้พยาบาลวิชาชีพมองหางานใหม่ แสดงว่า
สภาพการท างานดังกล่าวไม่จูงใจให้พยาบาลอยู่ท างานต่อ ประกอบกับการมีโอกาสในงานอื่นที่ภาระงาน
ไม่หนักเหมือนงานการพยาบาล เช่น การขายผลิตภัณฑ์อาหารเสริม ขายเครื่องมือแพทย์ ขายผลิตภัณฑ์
ความงาม เป็นต้น พยาบาลจึงมีโอกาสที่จะลาออกไปประกอบอาชีพอื่น ที่ไม่ต้องท างานหนัก ไม่ต้อง
อยู่เวร และไม่ต้องเสี่ยงต่อการติดโรค ซึ่งท าให้ภาวะขาดแคลนพยาบาลวิชาชีพมีมากข้ึน ดังนั้นหาก
สามารถท าให้ผู้ปฏิบัติงานมีความรู้สึกถึงประโยชน์และความท้าทายของงานที่ท า ว่าได้ใช้ความรู้ความสามารถ 
รวมถึงความคิดริเริ่มสร้างสรรค์ จะเกิดความรู้สึกที่ดีต่องาน ต้องการปฏิบัติงานนั้นๆ จนเกิดความรู้สึก
ผูกพันกับงาน ไม่อยากจากไปไหน 
  4. หน้าท่ีความรับผิดชอบ หมายถึง การได้รับมอบหมายงานและมีอ านาจในงาน
อย่างเต็มที่ มีอิสระในการตัดสินใจ โดยการมอบหมายหน้าที่ความรับผิดชอบจะต้องก าหนดขอบเขต
การปฏิบัติงานหรือที่เรียกว่าแบบพรรณนาลักษณะงานไว้อย่างชัดเจน ให้อ านาจในการจัดสินใจเกี่ยวกับงาน 
ใช้หลักการบริหารงานแบบมีส่วนร่วม หรือมีการกระจายอ านาจ บรรยากาศองค์การที่ให้ความส าคัญ
กับความเป็นอิสระในวิชาชีพ มีโรงสร้างที่กระจายอ านาจ มีการบริหารแบบมีส่วนร่วม เช่น Magnet 
hospital จะประสบความส าเร็จในการธ ารงรักษาบุคลากร มีอัตราการลาออกและอัตราการว่างงาน
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ต่ ากว่า และพยาบาลมีระดับความพึงพอใจในงานสูงกว่าโรงพยาบาลทั่วไป จากการศึกษาของ แจนเสน 
และคณะ (Janssen, et al. 1999) ที่พบว่า การบริหารแบบมีส่วนร่วมท าให้บุคลากรรู้สึกมีอิสระใน
การท างาน มีการกระจายอ านาจในการตัดสินใจ เช่นเดียวกับการศึกษาของฮินเชอร์ และคณะ (Hinshaw 
et al. 1987) พบว่า การให้พยาบาลมีส่วนร่วมและมีอิสระในการตัดสินใจเกี่ยวกับงานที่รับผดิชอบอาจ 
ท าให้ลดการลาออกจากงานหรือโรงพยาบาลได้ เพราะการได้รับอ านาจในการปฏิบตังิานอยา่งเตม็ทีเ่ปน็สิง่
ส าคัญที่ท าให้พยาบาลเกิดความพึงพอใจในงาน และมีผลต่อการตัดสินใจที่จะอยู่หรือไปจาก สอดคล้อง
กับการศึกษาของโฟชเซนและคณะ (Fochsen et al. 2005) ที่พบว่า การท างานที่ไม่มีอิสระ ขาดอ านาจ
ในการตัดสินใจ เป็นอัจจัยส าคัญประการหนึ่งที่ท าให้พยาบาลวิชาชีพตัดสินใจลาออกจากงาน 
  5. ความสัมพันธ์กับผู้บังคับบัญชา และผู้ร่วมงาน เป็นการใช้ศาสตร์และ
ศิลปในการสร้างเสริมความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลเพื่อให้เกิดความร่วมมือร่วมใจในการท างานใหบ้รรลุ
วัตถุประสงค์อย่างมีประสิทธิภาพ ก่อให้เกิดความเข้าใจอันดีต่อกัน (สุลักษณ์  มีชูทรัพย์ 2539) ซึ่งเกิด
จากการที่บุคคลได้ร่วมกันท ากิจกรรมและมีส่วนร่วมในด้านการติดต่อสื่อสาร ความร่วมมือ การ
เปลี่ยนแปลง การแก้ปัญหาและการจูงใจซึ่งกันและกัน (Knowles & Saxberg 1971) งานการ
พยาบาลเป็นงานที่ต้องท างานเป็นทีม จ าเป็นต้องได้รับความร่วมมือและประสานงานกันที่ดี มี
ความสัมพันธ์ที่ดีต่อกัน ผู้บังคับบัญชามีความเป็นกันเองและรับฟังความคิดเห็นจากผู้ใต้บังคับบัญชา 
เพราะการขาดความร่วมมือกันของบุคลากรในหน่วยงาน เป็นสาเหตุส าคัญประการหนึ่งของการ
ลาออกจากงาน เพราะงานของพยาบาลวิชาชีพไม่สามารถท าเพียงคนเดียวได้ โดยเฉพาะใน
สถานการณ์ในปัจจุบันที่มีอัตราก าลังน้อยและมีภาระงานมาก (Chan & Morrison 2000) หากขาด
ความสามัคคี แบ่งพรรคแบ่งพวก มีปัญหาขัดแย้ง ไม่จริงใจต่อกัน จะก่อให้เกิดปัญหาในการ
ปฏิบัติงาน ดังนั้นปฏิสัมพันธ์ที่ดีระหว่างบุคคลของทีมการพยาบาลจึงมีความส าคัญ ท าให้ทีมงานมี
ความเข้มแข็ง ช่วยให้งานด าเนินไปด้วยดีและเกิดคุณภาพในการดูแลผู้ป่วย เพราะท าให้เกิดการมีส่วน
ร่วมในการดูแล ร่วมมือช่วยเหลือกัน แก้ไขปัญหาและตัดสินใจร่วมกัน ตลอดจนการยอมรับให้เกียรติ
ซึ่งกันและกันมากข้ึน (Malone & Morath 2001) ซึ่งนอกจากทีมงานในหน่วยงานที่จะต้องมี
ความสัมพันธ์ที่ดีต่อกันแล้วยังมีทีมดูแลรักษาผู้ป่วยที่ต้องประสานงานกันระหว่างสหสาขาวิชาชีพ 
ได้แก่ แพทย์ พยาบาล โภชนาการ เภสัชกร สังคมสงเคราะห์ เป็นต้น ก็จะต้องมีปฏิสัมพันธ์ที่ดี
เช่นเดียวกัน การปฏิบัติงานจึงจะเป็นไปอย่างราบรื่น ลดปัญหาความขัดแย้งระหว่างบุคคล เพราะหาก
บุคลากรพยาบาลมีปัญหาด้านสัมพันธภาพกับเพื่อนร่วมงาน หรือผู้บังคับบัญชา ท าให้เกิดความ
ขัดแย้ง เกิดความเครียด อาจท าให้มีการขาดงานบ่อย น ามาซึ่งการย้ายงานหรือออกจากงานได้ (สม
พันธ์ หิญชีระนันทน์ 2539)  
  เพื่อนร่วมงานในหน่วยงานมีความส าคัญอย่างยิ่งต่อการท างาน เพราะบุคคลไม
สามารถท างานให้ประสบความส าเร็จได โดยเพียงล าพัง เนื่องจากในการท างานจะต้องมีการ
ประสานงานร่วมกัน การช่วยเหลือซึ่งกันและกัน มีสัมพันธภาพที่ดีตอกัน ให้การสนับสนุนซึ่งกันและ
กัน เพื่อให้ผลงานมีประสิทธิภาพและสัมฤทธ์ิผล (บรรยงค  โตจินดา 2546) ส าหรับผู้ร่วมงานพยาบาล
จะต้องมีการนิเทศงาน นั่นคือการควบคุมตรวจตรางานเพื่อให้ผู้ใต้บังคับบัญชาปฏิบัติงานได้ผลตาม
มาตรฐานที่ก าหนดไว้ โดยการสอน แนะน า ให้ค าปรึกษา ให้ความช่วยเหลือ อบรม ตลอดจน
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ประเมินผลงาน (วิเชียร ทวีลาภ 2537) เป็นกระบวนการปฏิบัติงานที่ไม่หยุดนิ่ง ต้องมีการ
เปลี่ยนแปลงปละปรับปรุงพัฒนาอยู่เสมอ (ไพเราะ  เอี่ยมสุรีย์ 2542) 
  การนิเทศงานจึงเป็นการท างานร่วมกันระหว่างผู้นิเทศและผู้รับการนิเทศ โดยผู้
นิเทศหรือผู้บังคับบัญชาจะเป็นผู้ที่ช่วยเหลือให้ความรู้ แนะแนว ตลอดจนกระตุ้นจูงใจ สนับสนุน
ส่งเสริมและให้บริการที่จ าเป็นแก่ผู้ใต้บังคับบัญชา เพิ่มอิสระในการท างาน เพื่อให้ได้ผลงานที่ดีและ
ช่วยให้บุคลากรได้พัฒนาตนเองในทุกๆด้าน มีความมั่นใจและมีก าลังใจในการปฏิบัติงาน การนิเทศ
งานสมัยใหม่ควรมีลักษณะเป็นประชาธิปไตย มีการปรึกษาหารือและรับฟังความคิดเห็นของ
ผู้ใต้บังคับบัญชา ไม่ควบคุมดูแลอย่างเข้มงวดจนเกินไป นอกจากนี้ผู้นิเทศยังต้องค านึงถึงจิตใจของ
ผู้รับการนิเทศด้วย (นิตยา  ศรีญาณลักษณ์ 2545) การนิเทศงานมีความส าคัญต่อการปฏิบัติพยาบาล
อย่างมากเพราะงานการพยาบาลเป็นงานที่เกี่ยวข้องกับสุขภาพและความปลอดภัยของมนุษย์ จึงไม่
ควรให้เกิดความผิดพลาดข้ึน จ าเป็นต้องมีผู้นิเทศคอยตรวจตราประเมินผลงานปฏิบัติงาน และ
ปรับปรุงแก้ไขข้อบกพร่องของผู้ปฏิบัติงาน (Gillies 1994) ช่วยให้ผู้ปฏิบัติงานมี่ความรู้และทักษะ 
ปฏิบัติงานด้วยความมั่นใจ มีความละเอียดรอบคอบ ป้องกันความผิดพรากต่างๆที่จะเกิดข้ึน ส่งผลให้
ผู้ป่วยปลอดภัยได้รับบริการที่ดีและมีคุณภาพ ซึ่งผู้นิเทศงานจะต้องมีความสามารถทั้งด้านบริการ 
ด้านเทคนิค และด้านมนุษยสัมพันธ์ โดยกิจกรรมการนิเทศงานการพยาบาลประกอบด้วย การเยี่ยม
ตรวจทางการพยาบาล กระประชุมปรึกษาทางการพยาบาล การสอน การให้ค าปรึกษาแนะน า การ
แก้ปัญหา การสังเกต และการร่วมมือในการปฏิบัติงาน  
  ส าหรับพยาบาลวิชาชีพที่เข้าปฏิบัติงานใหม่จะได้รับการปฐมนิเทศจากฝ่าย
บริการพยาบาล เพื่อรับทราบกฎระเบียบ ข้อบังคับ และการปฏิบัติงานในฝ่ายบริการพยาบาล จากนั้น
จะได้รับการนิเทศงานเฉพาะทางจากแต่ละงานการพยาบาลโดยใช้ระบบพี่เลี้ยง โดยพยาบาลพี่เลี้ยง
จะเป็นผู้สอนและให้ค าแนะน าในการฝึกทักษะต่างๆภายใต้การดูแลของผู้บังคับบัญชา ที่จะคอยให้
ค าปรึกษา แนะน า เมื่อเกิดปัญหา และมีส่วนร่วมในการประเมินผลการปฏิบัติงาน มีการศึกษาพบว่า 
การนิเทศงานที่ไม่เหมาะสมเป็นเหตุผลส าคัญประการหนึ่งในการลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ 
(Prescott & Bowen 1987) และพบว่าการขาดการสนับสนุนจากผู้บังคับบัญชาท าให้ความตั้งใจ
ลาออกของบุคลากรสูงข้ึน (Stremmel 1991) เพราะการสนับสนุนจากผู้บังคับบัญชาจะท าให้เกิด
บรรยากาศการท างานที่ดี ช่วยลดการลาออกของบุคลากรได้ (Tai, Bame, Robinson 1998)  
การนิเทศงานทางการพยาบาล เป็นกระบวนการในการพัฒนาบุคลากรพยาบาลโดยอาศัยความ
ร่วมมือจากทั้งผู้นิเทศและผู้รับการนิเทศ เพื่อให้สามารถปฏิบัติงานได้ส าเร็จตามเป้าหมาย การนิเทศ
งานที่ดีจะช่วยให้บุคลากรปฏิบัติงานได้อย่างถูกต้อง ไม่เกิดความผิดพลาดข้ึน ส่งผลให้เกิดคุณภาพ
และประสิทธิภาพในงาน อีกทั้งยังเป็นการเสริมสร้างก าลังใจ สร้างความมั่นใจแก่ผู้ปฏิบัติงาน เกิด
ความภาคภูมิใจในตนเองและมีความสุขในการท างาน ไม่คิดจะลาออกหรือโอนย้ายงาน ในทางตรงกัน
ข้ามหากการนิเทศงานไม่ถูกต้องและไม่เหมาะสมก็อาจเป็นเหตุให้พยาบาลวิชาชีพคับข้องใจ จนถึงกับ
ลาออกจากงานได้ 
   ดังนั้น การสร้างสัมพันธภาพหรือปฏิสัมพันธ์ระหว่างบุคคลจึงมีความส าคัญ
ในการปฏิบัติงาน เพราะท าให้เกิดบรรยากาศท างานที่ดี เต็มไปด้วยความเข้าใจซึ่งกันและกัน มีความ
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สามัคคี ประสานงานร่วมมือกันท าให้งานบรรลุผลส าเร็จตามเป้าหมายของหน่วยงาน และองค์การลด
การสูญเสียที่จะเกิดจากการลาออก โอนย้ายของบุคลากรในหน่วยงาน 
  6. นโยบายและการบริหารงาน หมายถึง นโยบาย การสื่อสาร จ านวน
บุคลากร การประเมินผลการปฏิบัติงาน การให้ข้อมูลย้อนกลับ การมีส่วนร่วมและการนิเทศงาน 
นโยบายที่ไม่ชัดเจน ขาดการติดต่อสองทาง การบริหารที่ไม่กระจายอ านาจ ท าให้เกิดผลส าเร็จได้ยาก 
พยาบาลวิชาชีพจะรู้สึกล้มเหลวในการท างาน (พวงรัตน์ บุญรักษ์ 2525 อ้างถึงใน สุปราณี พัฒนจิต
วิไล 2549) นโยบายการให้ทุนการศึกษาเป็นข้อผูกพันที่ยึดให้บุคคลท างานในองค์กรได้ระยะเวลาหนึ่ง 
แต่ถ้ามีความไม่พึงพอใจในงานบุคคลนั้นอาจยินยอมชดใช้ทุนเพื่อไปท างานที่อื่นได้ การบริหารงานที่
ส าคัญอีกประการหนึ่งคือ การจัดอัตราก าลังบุคลากร จ านวนบุคลากรมีไม่เพียงพอท าให้บุคลากรที่
ยังคงท างานอยู่ต้องท างานหนัก ปริมาณงานมากเกินไป พยาบาลวิชาชีพไม่สามารถให้การพยาบาลได้
ครบถ้วน และเพียงพอกับความต้องการของผู้ป่วย ไม่มีเวลาสอนหรือวางแผนจ าหน่ายผู้ป่วยท าให้เกิด
ความรู้สึกผิด ขัดแย้งต่อจิตส านึกความรับผิดชอบ เกิ ดผลเสียด้านจิตใจ (Wandelt and 
Widdowson 1981 อ้างถึงใน สุปราณี พัฒนจิตวิไล 2549) การประเมินผลการท างานและการให้
ข้อมูลย้อนกลับเป็นสิ่งส าคัญ ในการบริหารงานพยาบาลต้องการทราบว่า ความสามารถอยู่ระดับไหน 
และควรได้รับการปรับปรุงอย่างไร ทั้งด้านทัศนะคติ ความช านาญและความรู้เกี่ยวกับการท างาน ซึ่ง
จะช่วยให้การเรียนรู้และเข้าใจตัวเองอย่างมาก การประเมินผลงานถ้าเกิดความไม่เป็นธรรม หรือ
ประเมินได้ไม่เที่ยงตรงจะท าให้เป็นสาเหตุส าคัญที่ท าให้บุคลากรไม่พึงพอใจ น าไปสู่การออกจากงาน
ได้ (อุดมรัตน์ สงวนศิริธรรม 2534 อ้างถึงใน สุปราณี พัฒนจิตวิไล 2549) นอกจากนี้การบริหารงานที่
ผู้บังคับบัญชาเปิดโอกาสให้ผู้ใต้บังคับบัญชาได้ร่วมคิด ร่วมก าหนดวัตถุประสงค์ การวางแผน 
แก้ปัญหาจะท าให้ผู้ใต้บังคับบัญชามีความรู้สึกภูมิใจที่ได้มีส่วนร่วม และเกิดความรู้สึกเป็นเจ้าของด้วย 
  7. การปกครองบังคับบัญชา หมายถึง การที่ผู้บริหารมีการด าเนินงานใน
องค์การอย่างมีหลักเกณฑ์ เป็นไปอย่างถูกต้องและยุติธรรม ก าหนดนโยบายที่ชัดเจน มีความเห็นอก
เห็นใจ และมีความสม่ าเสมอกับบุคลคลทุกคนในองค์การ (เสนาะ  ติเยาว์ 2539) ในการบริหารงาน
ของผู้บริหารองค์การเป็นจุดเริ่มต้นส าคัญที่ต้องมีความรับผิดชอบในการสร้างเสริมบรรยากาศที่ดีของ
องค์การ ซึ่งท าให้เกิดขวัญและก าลังใจในงานแก่บุคคลในองค์การ (Kossen et al. 1975 อ้างถึงใน 
บุญธิดา เทือกสุบรรณ 2550) ผู้บริหารควรมีการก าหนดนโยบายขององค์การเพื่อเป็นการวางขอบเขต
แนวทางของงานให้ผู้ปฏิบัติสามรถน าไปปฏิบัติงานได้ และแปลความหมายได้ องค์การที่มีนโยบายที่
ชัดเจนจะช่วยเป็นกรอบใช้ช้ีทางและช่วยก ากับให้การด าเนินงานมีการประสานไปในทิศทางเดียวกัน 
นอกจากนี้ระเบียบวิธีการปฏิบัติงานยังเป็นการระบุให้เห็นถึงข้ันตอน ของการท างานอย่างชัดเจนถึง
วิธีการกระท า ว่ากิจกรรมใดกิจกรรมหนึ่งจะมีข้ันตอนการด าเนินงานเป็นอย่างไร (ธงชัย สันติวงษ์ 
2530) และนอกจากจะช่วยเสริมสร้างขวัญก าลังใจในงานที่ดีแก่บุคคลในองค์การแล้ว ยังมีประโยชน์
ต่อองค์การหลายประการ ได้แก่ ก่อให้เกิดความจงรักภักดีต่อองค์การ สร้างความร่วมมือและความคิด
ริเริ่มของบุคคลในองค์การที่จะร่วมสร้างสรรค์งานให้บรรลุเป้าหมายที่ก าหนดไว้ รวมทั้งบุคคลใน
องค์การที่มีความพึงพอใจในงานและพึงพอใจในกิจกรรมต่างๆขององค์การ (เสนาะ  ติเยาว์ 2539) 
  8. โอกาสก้าวหน้าในงาน เป็นการได้รับการเลื่อนข้ันเลื่อนต าแหน่ง รวมถึง




เป็นการสนับสนุนให้ได้รับการฝึกอบรม ดูงาน หรือให้โอกาสในการศึกษาต่อเนื่อง การพิจารณาเลื่อน
ต าแหน่งหรือปรับข้ันเงินเดือนต้องสอดคล้องกับความสามารถและผลการปฏิบัติงาน ตลอดจนการ
สนับสนุนในการท าผลงานทางวิชาการเพื่อความก้าวหน้าในการเลื่อนระดับต าแหน่ง ส าหรับผู้ที่ไม่ได้
เป็นผู้บริหาร ทั้งนี้เพื่อเป็นการสร้างแรงจูงใจท าให้มีขวัญและก าลังใจในการปฏิบัติงาน มีความผูกพัน
กับงานและองค์การไม่คิดลาออกจากงาน และยังท าให้บุคลากรผู้มีความรู้ความสามารถมีคุณค่าต่อ
องค์การ เพราะท าให้เกิดผลงานที่ดี (เอกชัย  กี่สุขพันธ์ 2538) โอกาสก้าวหน้าในงานเป็นแรงจูงใจ
ส าคัญที่ท าให้ผู้ปฏิบัติงานตัดสินใจไม่ออกจากองค์การ (ปรียาพร  วงศ์อนุตรโรจน์ 2541) ดังนั้นหาก
องค์การใดไม่เปิดโอกาสให้บุคคลมีความก้าวหน้าในงาน บุคคลก็จะไม่ไปท างานในองค์การนั้น 
นอกจากนี้โอกาสก้าวหน้าในงานของบุคลากรยังมีความส าคัญต่อทั้งบุคลากรและองค์การ เพราะเป็น
การท าให้บุคลากรได้รับโอกาสในการพัฒนาตนเองให้มีความรู้ความสามารถ เหมาะสมกับหน้าที่ความ
รับผิดชอบที่สูงข้ึน ท าให้เกิดขวัญและก าลังใจในการปฏิบัติงาน ขณะเดียวกันองค์การก็จะได้รับ
ผลประโยชน์จากบุคลากรที่ปฏิบัติงานอย่างเต็มความสามารถ ท าให้เกิดผลงานที่มีประสิทธิภาพ 
นอกจากนี้ยังเป็นแรงจูงใจให้คนอยากเข้ามาปฏิบัติงานในองค์การ ลดการลาออกของบุคลากรที่มี
ความสามารถและลดต้นทุนด้านบุคลากรด้วย (เอกชัย กี่สุขพันธ์ 2538) จากการศึกษาของสุจินต์ 
วิจิตรกาญจน์ และคณะ (2538) ที่พบว่าพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลรามาธิบดีให้เหตุผลถึงความตั้งใจ
ที่จะย้ายออกจากโรงพยาบาลประการหนึ่งว่าต้องการหางานใหม่ที่มีความก้าวหน้ามากกว่าที่ท าใน
ปัจจุบัน นอกจากนี้ ไพรซ์ และมูลเลอร์ (Price & Mueller 1981) ยังพบว่า โอกาสก้าวหน้าในงาน
เป็นตัวท านายการลาออกที่ส าคัญอย่างหนึ่ง 
  9. ความมั่นคงปลอดภัยในการท างาน หมายถึง ความมั่นคงในอาชีพ ความ
มั่นคงขององค์กร ความมั่นคงปลอดภัยในชีวิตและทรัพย์สินในการท างาน เช่น ได้งานตรงกับความ
ถนัด และเต็มความสามรถ ได้รับการป้องกันจากภาวะเสี่ยงต่อโรค ไดรับการดูแลอุปถัมภ์ ไดรับการ
ปกป้องจากภัยอันตราย ปราศจากความกลัว ความวิตกกังวล ความสับสนวุ่นวาย และการคุกคามจาก
สิ่งต่างๆ ได้รับการมอบหมายงานอย่างเหมาะและยุติธรรม เมื่อท างานสามารถประสบความส าเร็จ 
ได้รับการสนับสนุน ค ายกย่องชมเชยจากผู้บังคับบัญชา การศึกษาของ Sheppard (1990, 442 อ้าง
ถึงใน สุปราณี พัฒนจิตวิไล 2549) ช้ีให้เห็นถึงการคงอยู่ของพยาบาลวิชาชีพ คือ การได้ปฏิบัติการ
พยาบาลแก่ผู้ป่วยโดยใช้ความรู้ด้านศิลปะ วิทยาศาสตร์ และด้านจิตใจ ซึ่งได้ เรียนมาใช้ในการดูแล
ผู้ป่วยข้างเตียง นอกจากนี้ใน สหรัฐอเมริกา พบว่าผู้เข้าเรียนพยาบาลลดลงถึงร้อยละ 31.9 เนื่องจาก
ปัจจัยหนึ่งคือ การเพิ่มจ านวนของโรคเอดส์ท าให้เกิดความกลัวติดโรค ในส่วนองค์การ ความปลอดภัย
และความมั่นคงในการปฏิบัติงานเป็นสิ่งหนึ่งที่มีผลต่อขวัญและก าลังใจของผู้ใต้บังคับบัญชาทุกคน ถ้า
บุคคลท างานด้วยความรู้สึกไม่มั่นคงในต าแหน่งหน้าที่การงาน งานที่ท าไปย่อมไม่เกิดผลดีต่อองค์การ 
ผู้บังคับบัญชาจึงมีหน้าที่จัดให้บุคลากรในหน่วยงานรู้สึกถึงความมั่นคงในการท างาน (Maslow 1970) 
ตามทฤษฎีความต้องการของมาสโลว์ กล่าวว่ามนุษย์ทุกคนมีความต้องการด้านความมั่นคงและ
ปลอดภัยปลอดภัย ตองการที่จะอยู่ห่างไกลจากสิ่งที่เป็นภัยอันตรายทั้งต่อชีวิตและทรัพย์สินไมว่าจะ
เป็นอุบัติเหตุตางๆ ที่เกิดจากการท างานหรือจากสถานการณอื่นๆ ตลอดจนความไมมีเสถียรภาพทาง






  จากการศึกษา สุภาเพ็ญ ปาณะวัฒนพิสุทธ์ิ (2539) พบว่าวิชาชีพพยาบาลเป็น
วิชาชีพที่มีความมั่นคงในงาน เนื่องจากมีระบบราชการที่ เอื้ ออ านวยในเรื่องผลประโยชนของ
ค่าตอบแทนที่เกี่ยวกับบ าเหน็จบ านาญส าหรับผู้ที่ท างานจนถึงเกษียณอายุราชการสิ่งเหล่าน้ีเป็นผลให้
พยาบาลมีความรู้สึกว่ามีความมั่นคงในวิชาชีพพยาบาลสูงข้ึนนอกจากนี้ความไม่มั่นคงในงานท าให้มี
ความต้องการลาออกเกิดข้ึน ส าหรับความปลอดภัยในสถานที่ท างาน เป็นหน้าที่อย่างหนึ่งที่ผู้บริหาร




ผู้ปฏิบัติงานไดแ้ก่ ขาดความรู้ความช านาญ สภาพร่างกายไมส่มบูรณกับสภาพงานที่ปฏิบัติอยู่ (เสนาะ 
ติเยาว์ 2539) ดังนั้นผู้บริหารองค์การจึงจ าเป็นต้องมีแนวทางเสริมสร้างความปลอดภัยในการท างาน
ภายในองค์การให้แก่ผู้ปฏิบัติงานอย่างชัดเจน ได้แกจัดตั้งคณะกรรมการด้านความปลอดภัยในการ
ท างานโดยมีกฎระเบียบต่างๆ จัดท าคู่มือที่เกี่ยวกับความปลอดภัย จัดสภาพแวดล้อมที่ปลอดภัยใน
การท างาน ให้การฝึกอบรมกับผู้ปฏิบัติงาน จัดกิจกรรมและซ้อมแผนดับเพลิง และติดตามผลของการ
ปฏิบัติงาน โดยการตรวจสุขภาพของผู้ปฏิบัติงานประจ าปี (บรรยงค์  โตจินดา 2546)  
  1. สภาพแวดล้อมในการท างาน หมายถึง ลักษณะทางกายภาพ ความสะอาด 
ความปลอดภัย อุณหภูมิ แสง เสียง การระบายอากาศ อุปกรณ์เครื่องมือเครื่องใช้ต่างๆ (ธงชัย  สันติ
วงษ์ 2542) สภาพแวดล้อมในการท างานจะต้องเอื้ออ านวยต่อการปฏิบัติงาน มีความพร้อมของ
อุปกรณ์ เครื่องมือ มีห้องพักผ่อนอย่างเป็นสัดส่วนเมื่อถึงเวลาพัก มีมาตรการในการบริหารความเสี่ยง
ต่างๆที่อาจเกิดจากการปฏิบัติงาน โดยเฉพาะวิชาชีพพยาบาลมีโอกาสเสี่ยงที่จะติดเช้ือได้ง่ายหากจาด
ความระมัดระวัง จึงควรมีมาตรการในการป้องกันและควบคุมการติดเช้ือ เพราะหากสภาพแวดล้อมใน
การท างานไม่เหมาะสม มีความเสี่ยง ไม่ถูกสุขลักษณะ จะท าให้เกิดปัญหาในการท างาน เพราะบั่น
ทอนสุขภาพของผู้ปฏิบัติงาน (ปรียาพร วงศ์อนุตรโรจน์ 2541) สาเหตุหนึ่งที่พยาบาลไม่ต้องการอยู่ใน
วิชาชีพต่อไป คือการเสี่ยงต่อการติดโรค (สมพันธ์ หิญชีรนันทน์ 2539) และเนื่องจากมนุษย์มีข้อจ ากัด
ในการปรับตัวต่อการเปลี่ยนแปลงของสิ่งแวดล้อม นอกจากนี้บรรยากาศในการท างานควรมีความเปน็
กันเองและเอื้ออาทรต่อกัน เพราะหากสภาพแวดล้อมในการท างานไม่เหมาะสม อาจก่อให้เกิด
ปฏิกิริยาต่อพฤติกรรมและทัศนคติของบุคลากรได้ เช่น ความพึงพอใจในงานลดลง ท าให้มีความ
ผูกพันตอ่องค์การลดลง (Cropanzano, Howes, Grandey, & Toth 1997) เกิดความเหนื่อยหน่าย 
เลี่ยงงาน ขาดงาน อัตราการลาออกรืหอเปลี่ยนงานสูง (สิระยา สัมมาวาจ 2539) นอกจากนี้
การศึกษาของ Prestholdt และคณะ (1988) ศึกษาพบว่าสภาพแวดล้อมในการท างานเป็นตัว




พยาบาลได้อาจท าให้คุณภาพของสภาพแวดล้อมการท างานดีข้ึนได้ และอาจลดการลาออกได้ด้วย 
(Pooyan et al. 1990) 
   จากการทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับสาเหตุของความตั้งใจลาออกจากงาน
ของพยาบาลวิชาชีพ สามารถแบ่งออกเป็น 1) ลักษณะส่วนบุคคล ประกอบด้วย เพศ อายุ 
สถานะภาพสมรส ระดับการศึกษา ระยะเวลาที่ปฏิบัติงาน ภาระครอบครัว และภูมิล าเนา 2) สาเหตุ
จูงใจ ประกอบด้วย ความส าเร็จในการท างาน การได้รับการยอมรับนับถือ ลักษณะของงานที่ปฏิบัติ 
ความรับผิดชอบ และความก้าวหน้า และ 3) สาเหตุค้ าจุนหรือปัจจัยสุขศาสตร์ ประกอบด้วย นโยบาย
การบริหารขององค์กร การปกครองบังคับบัญชา  ผลประโยชน์ตอบแทน ความสัมพันธ์กับ
ผู้บังคับบัญชาและผู้ร่วมงาน ความมั่นคงในการท างาน และสภาพแวดล้อมในการท างาน 
 
4. แนวคิด ทฤษฎีเกี่ยวข้องกับการคงอยู่และความตั้งใจลาออกจากงาน 
 
 ความส าเร็จขององค์การส่วนใหญ่ จะข้ึนอยู่กับความมากน้อยของการจูงใจที่
พนักงานได้รับในการปฏิบัติตามภาระหน้าที่ที่ได้รับมอบหมายเพื่อความส าเร็จในเป้าหมายของ
องค์การ (สมยศ  นาวีการ 2546) ดังนั้น ในการศึกษาเกี่ยวกับพฤติกรรมของบุคคลนั้น การศึกษาเรื่อง
การจูงใจจึงเป็นสิ่งส าคัญมาก พฤติกรรมของมนุษย์เป็นไปโดยสมมติฐานที่สัมพันธ์กันอยู่ 3 ประการ 
คือ พฤติกรรมเกิดข้ึนเพราะสาเหตุ มีสิ่งจูงใจมุ่งหมายเสมอ (สมยศ นาวีการ 2546) การจูงใจจะ
เริ่มต้นด้วยที่มนุษย์มีความต้องการ (need) ซึ่งเป็นแรงขับหรือจูงใจ (drive of motive) ให้มนุษย์
แสดงพฤติกรรมอย่างใดอย่างหนึ่ง เพื่อบรรลุวัตถุประสงค์นั้น  คือ ความส าเร็จตามเป้าหมาย 



















  ทฤษฎีกลุ่มการจูงใจ 
  สามารถแบ่งกลุ่มทฤษฎีการจูงใจเป็น 2 ลักษณะ ดังนี้ 
  1. ทฤษฎีการจูงใจระยะแรก และทฤษฎีการจูงใจร่วมสมัย (early theories 
of motivation and contemporary theories of motivation) Robbins (1993 อ้างถึงใน น้อง
นุช ภูมิสนธ์ิ 2539) กล่าวว่า ทฤษฎีจูงใจในระยะนี้เป็นทฤษฎีที่พัฒนาข้ึนในช่วงปี ค.ศ. 1950 ได้แก่ 
ทฤษฎีล าดับข้ันความต้องการของมาสโลว์ (Maslow) ทฤษฎี X ทฤษฎี Y ของแมคเกรเกอร์ 
(McGregor) และ ทฤษฎีสองปัจจัยของเฮิร์กซเบิร์ก (Herzberg) นอกนั้นจัดเป็นทฤษฎีการจูงใจร่วม
สมัย ในการศึกษาทฤษฎีการจูงใจนั้น เหตุผลส าคัญที่ผู้ท าการศึกษาต้องเรียนรู้และท าความรู้จักกับ




  2. ทฤษฎีการจูงใจที่ว่าด้วยเนื้อหาและทฤษฎีการจูงใจที่ว่าด้วยกระบวนการ 
(content and process theories of motivation) สมยศ นาวีการ (2546) กล่าวว่า ทฤษฎีจูงใจ
โดยทั่วไปนั้นอาจแบ่งออกได้ภายใต้ 2 หัวข้อส าคัญ คือ ทฤษฎีการจูงใจที่ว่าด้วยเนื้อหา และทฤษฎี
การจูงใจที่ว่าด้วยกระบวนการ ทฤษฎีที่ว่าด้วยเนื้อหาน้ันพัฒนามาจาก ทฤษฎีล าดับข้ันความต้องการ
ของมาสโลว์ (Maslow) ทฤษฎีสองปัจจัยของเฮิร์กซเบิร์ก (Herzberg) และทฤษฎีการจูงใจด้าน
ความส าเร็จของ McClelland ซึ่งทฤษฎีเหล่าน้ีพยายามที่จะช้ีให้เห็นว่า มีปัจจัยอะไรบ้างที่อยู่ภายใน
ตัวบุคคล และสภาพแวดล้อมของบุคคลนั้นที่กระตุ้นผลการปฏิบัติงานให้ดีข้ึน โดยทฤษฎีล าดับข้ัน
ความต้องการของมาสโลว์ (Maslow) และ ทฤษฎีสองปัจจัยของเฮิร์กซเบิร์ก (Herzberg) จะให้เค้า
โครงส าหรับการพิจารณาแรงจูงใจที่ว่าด้วยกระบวนการนั้น จะอธิบายถึงกระบวนการกระตุ้น
พฤติกรรม 
  นอกจากนี้แล้ว ยังมีการจัดแบ่งกลุ่มทฤษฎีตามประโยชน์ของการน าไปใช้ใน
การท านายผลปฏิบัติ และความพึงพอใจในงาน ของ Robbins (1993 อ้างถึงใน น้องนุช ภูมิสนธ์ิ 
2539) โดยแบ่งออกเป็น 6 กลุ่ม ดังนี้ 
  1. กลุ่มทฤษฎีความต้องการ (need theories) มี 4 ทฤษฎี ได้แก่ ทฤษฎี
ล าดับข้ันความต้องการของมาสโลว์ (Maslow) ทฤษฎีสองปัจจัยของเฮิร์กซเบิร์ก (Herzberg) ทฤษฎี 
erg ของออลเดอร์เฟอร์ (Alderfer) และทฤษฎีการจูงใจด้านความส าเร็จของแมคเซลแลนด์ 
(McClelland) ทฤษฎีกลุ่มนี้เหมาะสมที่จะน าไปใช้ในการอธิบายและท านายเกี่ยวกับความพึงพอใจใน
งาน 
  2. กลุ่มทฤษฎีคุณลักษณะเฉพาะของงาน (task characteristics theories) 
จะเน้นตัวแปรที่เกี่ยวข้องกับงาน 4 กลุ่ม คือ งานที่ท้าทายความสามารถ การได้รับผลตอบแทนที่






  3. ทฤษฎีการตั้งเป้าหมาย (goal-setting theory) ใช้อธิบายการเพิ่มผลผลิต
ของงานว่าหากได้มีการตั้งเป้าหมายในการท างานที่ยาก และชัดเจน จะน าไปสู่การเพิ่มผลผลิตของงาน 
ซึ่งสามารถใช้อธิบายตัวแปรที่เกี่ยวข้องกับงานได้ แต่ไม่สามารถอธิบายถึงปรากฏการณ์ การขาดงาน 
การลาออกจากงาน และการเกิดความพึงพอใจในงานได้ 
  4. ทฤษฎีการเสริมแรง (reinforcement theory) ใช้ท านายเกี่ยวกับปริมาณ 
และคุณภาพของงาน ความพยายามในการท างาน การขาดงาน ความเฉ่ือยชา และอัตราการเกิด
อุบัติเหตุในงานแต่ไม่มีน้ าหนักพอที่จะแสดงให้เห็นสาเหตุที่ท าให้บุคคลเกิดความพึงพอใจในงาน หรือ
ตัดสินที่จะออกจากงาน 
  5. ทฤษฎีเสมอภาค (equity theory) มีอ านาจในการท านาย พฤติกรรมการ
ขาดงาน การลาออกจากองค์การได้ดีที่สุด แต่จะมีจุดอ่อนในการท านายผลผลิตที่ได้จากการท างาน 
  6. ทฤษฎีความคาดหวัง (expectancy theory) เกี่ยวข้องกับตัวแปร
ความสามารถในงานหรือผลปฏิบัติงาน ดังนั้น จึงอ านวยในการท านายผลผลิตของงาน การขาดงาน 
และการลาออกจากงาน แนวคิดพื้นฐาน คือบุคคลย่อมมีความหวังต่อผลลัพธ์ที่จะเกิดข้ึน เนื่องจาก
การกระท าของเขาและบุคคลต่างมีความชอบในผลสัมพันธ์ชนิดต่างๆแตกต่างกัน ซึ่งหมายความว่า
มนุษย์มีความคิด มีการหาเหตุผลและคาดการณ์เกี่ยวกับเหตุการณ์ต่างๆ ในอนาคต และผลที่ตามมา
คือ บุคคลเหล่านี้จะเลือกวิธีด าเนินการที่คิดว่าดีที่สุดจากทางเลือกหรือวิธีการต่างๆที่มีอยู่ ดังนั้น 
รูปแบบของทฤษฎีความคาดหวังนี้จึงให้ความส าคัญกับการตัดสินใจของบุคคลเป็นส าคัญ ซึ่งนับเป็น
ข้อจ ากัดของการน าทฤษฎีนี้ไปใช้ ส าหรับในการศึกษาครั้งนี้ผู้วิจัยได้ น าเอาทฤษฎีของการจูงใจ ที่ว่า
ด้วยกระบวนการ หรือกลุ่มทฤษฎีความต้องการ (need theories) มาใช้ในงานวิจัย 
 
 4.1 ทฤษฎีล าดับขั้นความต้องการของมาสโลว์ (Maslow) 
  เป็นทฤษฎีที่เกี่ยวข้องกับความต้องการข้ันพื้นฐานของมนุษย์ ซึ่งก าหนดโดย
นักจิตวิทยา ช่ือ อับราฮัม มาสโลว์ (Abraham Maslow)  (Maslow 1970, 74) เป็นทฤษฎีการจูงใจ
ที่มีการกล่าวขวัญอย่างแพร่หลาย มาสโลว์มองว่าความต้องการของมนุษย์มีลักษณะเป็นล าดับข้ัน จาก






ภาพที่ 2-7 แสดงล าดับข้ันความต้องการของมาสโลว์ (Novabizz 2012) 
 
  Maslow (1970, 74) มีความเช่ือพื้นฐานอยู่ว่า มนุษย์เป็นสิ่งมีชีวิตที่มีความ
ต้องการ และถูกจูงใจให้กระท าการ เพื่อตอบสนองความต้องการเหล่าน้ัน โดยมาสโลว์ได้ให้ล าดับข้ัน
ความต้องการไว้ดังนี้ 
  1. ความต้องการทางกายภาพ (physiological need) เป็นความต้องการ
ระดับต่ าสุดเกี่ยวกับปัจจัยสี่ ได้แก่ อาหาร น้ าดื่ม อากาศ ที่อยู่อาศัย ยารักษาโรค การพักผ่อนนอน
หลับ ความต้องการทางเพศ และสิ่งจ าเป็นอื่น ๆ ที่ท าให้มนุษย์ด ารงชีวิตอยู่ได้ความต้องการเหล่านี้
เป็นความต้องการพื้นฐานที่คนจะถูกจูงใจให้ท าทุกสิ่งทุกอย่างเพื่อที่จะให้ได้สิ่งจ าเป็นเหล่าน้ี แตเ่มือ่ได้
มาแล้วความต้องการเหล่าน้ีก็ยุติที่จะเป็นตัวจูงใจ (prime  Motivator) อีกต่อไป 
  2. ความต้องการความมั่นคงปลอดภัย (safety-security need) ประกอบด้วย
ความต้องการความปลอดภัย ปรารถนาที่จะได้รับการคุ้มครองจากภยันอันตรายต่างๆ ที่จะมีต่อ
ร่างกาย เช่น อุบัติเหตุ อาชญากรรม เป็นต้น นอกจากนี้ยังหมายถึง ความต้องการมีความมั่นคงในงาน 
และมีบ าเหน็จบ านาญ เมื่อความต้องการระดับต่ าสุดส่วนมากได้รับการตอบสนองแล้ว คนจะถูกชักจูง
ให้กระท าเพื่อให้มีการตอบสนองแก่ความต้องการระดับนี้ 
  3. ความต้องการความรักหรือความต้องการทางสังคม (love or social 
need) หมายถึงความต้องการที่จะให้ผู้อื่นชอบตน เป็นผู้ที่มีความส าคัญต่อผู้อื่น และเป็นสมาชิกของ
กลุ่มสมาชิกกลุ่มคนอื่นๆ ยอมรับ 
  4. ความต้องการความเคารพยกย่อง (esteem need) หมายถึง ความ
ต้องการให้เกิดความเคารพตนเอง (self-respect) ความรู้สึกว่าตนเองเป็นผู้ประสบความส าเร็จและ
ได้รับการยอมรับเช่นนั้นจากผู้อื่น ความต้องการสถานภาพ (status) และความมีช่ือเสียงเกียรติยศ 





  5. ความต้องการความส าเร็จในชีวิต (self-actualization need) เป็นความ
ต้องการระดับสูงสุด ซึ่งหมายถึง การที่บุคคลผู้นั้นได้ใช้ความสามารถในทุกด้านได้ และเป็นทุกอย่างที่
เขาอยากจะเป็นซึ่งแต่ละคนไม่เหมือนกัน สุดแล้วแต่ความสามารถและความต้องการของเขา 
  ถึงแม้ว่าข้อสันนิษฐานเบื้องต้นของมาสโลว์ (Maslow) จะมีอยู่ว่า เมื่อความ
ต้องการในระดับต่ าได้รับการตอบสนองแล้ว ความต้องการในระดับที่สูงข้ึนไป  จึงจะเป็นปัจจัยที่สร้าง
ความภูมิใจก็ตาม มาสโลว์ ยอมรับว่า ล าดับที่คนจะเสาะแสวงที่จะตอบสนองความต้องการของตน
อาจเปลี่ยนแปลงไปจากล าดับของมาสโลว์ได้ เขายอมรับว่าความต้องการต่างๆ ที่เขาได้จัดไว้นี้มี
ความสัมพันธ์ซึ่งกันและกันและมีส่วนที่ซ้ าซ้อนกันอยู่ (overlap) ดังนั้น จึงเป็นไปได้ว่าความต้องการ
ในระดับสูง อาจเป็นปัจจัยที่สร้างการจูงใจก่อนที่ความต้องการในระดับที่ต่ ากว่าได้รับการตอบสนอง 
(Desster 1978, 208-206) 
  การที่บุคคลได้รับการตอบสนองความต้องการเพียงแค่ระดับใดระดับหนึ่ง 
ระดับคุณภาพชีวิตอาจลดลง และระดับคุณภาพชีวิตนี้อาจมีการเปลี่ยนแปลงได้ตลอดเวลาข้ึนอยู่กับ
การได้รับการตอบสนองความต้องการของบุคคลว่า มีความเปลี่ยนแปลงต่อการได้รับความต้องการทั้ง 
5 ข้อนั้นอย่างไรบ้าง เพราะ 1 ใน 5 ของความต้องการก็คือความต้องการความมั่นคงปลอดภัยที่จะ
เกิดข้ึนกับร่างกาย ฉะนั้น คนท างานจึงต้องการเช่นเดียวกันในขณะปฏิบัติหน้าที่ 
  จากทฤษฎีล าดับข้ันความต้องการของมาสโลว์ สามารถแบ่งความต้องการออก
ได้เป็น 2 ระดับ คือ 
  1. ความต้องการในระดับต่ า (lower order needs) ประกอบด้วย ความ
ต้องการทางร่างกาย, ความต้องการความปลอดภัยและมั่นคง และความต้องการความผูกพันหรือการ
ยอมรับ 
  2. ความต้องการในระดับสูง (higher order needs) ประกอบด้วย ความ
ต้องการการยกย่องและความต้องการความส าเร็จในชีวิต 
 
 4.2 ทฤษฎีสองปัจจัยของ Hergzberg  
  ทฤษฎีสองปัจจัย (two factor theory) เป็นทฤษฎีที่ Frederick K. Herzberg 
and Others. (1959 อ้างถึงในสมยศ นาวีการ  2546) ได้ศึกษาท าการวิจัยเกี่ยวกับแรงจูงใจในการ
ท างานของบุคคล เขาได้ศึกษาถึงความต้องการของคนในองค์การ หรือการจูงใจจากการท างาน 
โดยเฉพาะเจาะจง เฮอร์ซเบอร์กได้ท าการศึกษาโดยสัมภาษณ์ความพอใจและไม่พอใจท างานของนัก
บัญชีและวิศวกรจ านวน 200 คน ผลการศึกษา สรุปว่าความพอใจในการท างานกับแรงจูงใจในการ
ท างานของคนมีความแตกต่างกัน คือ การที่บุคคลพอใจในงานไม่ได้หมายความว่า คนน้ันมีแรงจูงใจใน
งานเสมอไป แต่ถ้าคนใดมีแรงจูงใจในการท างานแล้วคนนั้นจะตั้งใจท างานให้เกิดผลดีได้  การศึกษา
ของเขามีค าถามว่าคนเราต้องการอะไรจากงาน ค าตอบ ก็คือ บุคคลต้องการความสุขจากการท างาน 
ซึ่งสรุปได้ว่า ความสุขจากการท างานนั้น เกิดมาจากความพึงพอใจ หรือไม่พึงพอใจในงานที่ท า โดย
ความพึงพอใจหรือความไม่พึงพอใจในงานที่ท าน้ัน ไม่ได้มาจากกลุ่มเดียวกัน แต่มีสาเหตุมาจากปัจจัย
สองกลุ่ม คือ ปัจจัยจูงใจ (motivational factors) และปัจจัยค้ าจุนหรือปัจจัยสุขศาสตร์ 




ภาพที่ 2-8 แสดงทฤษฎีสองปัจจัยของ Hergzberg (Novabizz 2012) 
 




   1.1 ความส าเร็จในการท างาน (achievement) หมายถึง การที่บุคคล
สามารถท างานได้เสร็จสิ้น และประสบความส าเร็จอย่างดี เป็นความสามารถในการแก้ปัญหาต่าง ๆ 
การรู้จักป้องกันปัญหาที่จะเกิดข้ึน เมื่อผลงานส าเร็จจึงเกิดความรู้สึกพอใจและปลาบปลื้มในผลส าเรจ็
ของงานนั้น ๆ  
   1.2 การได้รับการยอมรับนับถือ (recognition) หมายถึง การได้รับการ
ยอมรับนับถือไม่ว่าจากผู้บังคับบัญชา จากเพื่อน  จากผู้มาขอรับค าปรึกษาหรือ จากบุคคลใน
หน่วยงาน การยอมรับนี้อาจจะอยู่ในรูปของการยกย่องชมเชยแสดงความยินดี การให้ก าลังใจ  หรือ
การแสดงออกอื่นใดที่ก่อให้เห็นถึงการยอมรับในความสามารถ เมื่อได้ท างานอย่างหนึ่งอย่างใด
บรรลุผลส าเร็จ การยอมรับนับถือจะแฝงอยู่กับความส าเร็จในงานด้วย 
   1.3 ลักษณะของงานที่ปฏิบัติ (the work itself) หมายถึง งานที่น่าสนใจ 
งานที่ต้องอาศัยความคิดริเริ่มสร้างสรรค์ท้าทายให้ลงมือท า หรือเป็นงานที่มีลักษณะสามารถกระท าได้
ตั้งแต่ต้นจนจบโดยล าพังแต่ผู้เดียว 
   1.4 ความรับผิดชอบ (responsibility) หมายถึง ความพึงพอใจที่เกิดข้ึน
จากการได้รับมอบหมาย ให้รับผิดชอบงานใหม่ ๆและมีอ านาจในการรับผิดชอบได้อย่างเต็มที่ไม่มีการ
ตรวจ หรือควบคุมอย่างใกล้ชิด 
   1.5 ความก้าวหน้า (advancement) หมายถึง ได้รับเลื่อนข้ันเลื่อน
ต าแหน่งให้สูงข้ึนของบุคคลในองค์การ การมีโอกาสได้ศึกษาเพื่อหาความรู้เพิ่มหรือได้รับการฝึกอบรม 
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  2. ปัจจัยค้ าจุนหรือปัจจัยสุขศาสตร์ (maintenance or hygiene factors) 
หมายถึง ปัจจัยที่จะค้ าจุนให้แรงจูงใจ ในการท างานของบุคคลมีอยู่ตลอดเวลา ถ้าไม่มีหรือมีใน
ลักษณะที่ไม่สอดคล้องกับบุคคลในองค์การบุคคลในองค์การจะเกิดความไม่ชอบงานข้ึน  และเป็น
ปัจจัยที่มาจากภายนอกตัวบุคคล ปัจจัยเหล่าน้ี ได้แก่ 
   2.1 ผลประโยชน์ตอบแทน (salary) หมายถึง เงินเดือนและการเลื่อนข้ัน
เงินเดือนในหน่วยงานนั้น ๆ เป็นที่พอใจของบุคลากรที่ท างาน 
   2.2 ความสัมพันธ์กับผู้บังคับบัญชาผู้ใต้บังคับบัญชาและเพื่อนร่วมงาน 
(interpersonal relation superior, subordinate and peers) หมายถึง การติดต่อไม่ว่าจะเป็น
กิริยาหรือวาจา ที่แสดงถึงความสัมพันธ์อันดีต่อกัน สามารถท างานร่วมกัน มีความเข้าใจซึ่งกันและกัน
อย่างด ี
   2.3 นโยบายการบริหารขององค์กร (company policy and 
administration) หมายถึงการจัดการและการบริหารขององค์การ การติดต่อสื่อสารภายในองค์การ 
   2.4 สภาพแวดล้อมในการท างาน (working conditions) หมายถึง สภาพ
ทางกายภาพของงาน เช่น แสง เสียง อากาศ ช่ัวโมงการท างาน รวมทั้งลักษณะของสิ่งแวดล้อมอื่น ๆ 
เช่น อุปกรณ์ เครื่องมือ เครื่องใช้ 
   2.5 ความมั่นคงในการท างาน (security) หมายถึง ความรู้สึกของบุคคลที่
มีต่อความมั่นคงในการท างาน ความยั่งยืนของอาชีพ หรือความมั่นคงขององค์การ 
   2.6 การปกครองบังคับบัญชา (supervision-technical) หมายถึง 
ความสามารถของผู้บังคับบัญชาในการท างาน หรือความยุติธรรมในการบริหาร 
  ปัจจัยค้ าจุนไม่ใช่สิ่งจูงใจที่จะท าให้ผลผลิตเพิ่มข้ึน แต่เป็นข้อก าหนดที่ป้องกัน
ไม่ให้พนักงานเกิดความไม่พึงพอใจในงานที่ท า ถ้าไม่มีปัจจัยเหล่าน้ีแล้วอาจก่อให้เกิดความไม่พึงพอใจ
แก่พนักงานได้ ซึ่งพนักงานอาจรวมตัวกันเพื่อเรียกร้องหรือต่อรอง ผู้บริหารจึงมักจัดโครงการด้าน
ผลประโยชน์พิเศษต่างๆ เพื่อให้พนักงานพึงพอใจ เช่น การลาป่วย การลาพักร้อน และโครงการที่
เกี่ยวกับสุขภาพและสวัสดิการของพนักงาน 
  ดังนั้นในการศึกษาทฤษฎีแรงจูงใจของ เฮอร์ซเบอร์ก (Herzberg) เป็น
การศึกษาเพื่อที่จะท าให้ทราบถึงปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับแรงจูงใจในการท างานนั้นมี 2 ปัจจัย คือ ปัจจัย
จูงใจและปัจจัยค้ าจุน ซึ่งทฤษฎีที่สามารถจัดองค์ประกอบแรงจูงใจได้อย่างชัดเจนและครอบคลุม คือ 
ทฤษฎีแรงจูงใจของเฮอร์เบอร์ก ซึ่งทางผู้วิจัยมีความสนใจและใช้ทฤษฎีนี้เป็นแนวทางในการศึกษา 
เนื่องจากเมื่อบุคคลเกิดความพึงพอใจในปัจจัยต่างๆเหล่าน้ีแล้วก็จะท าให้พวกเขาเกิดแรงจูงใจในการ
ท างาน ซึ่งเมื่อเกิดแรงจูงใจในการท างานแล้วพวกเขาก็จะท างานโดยไม่เห็นแก่ความเหน็ดเหนื่อย เพื่อ






 4.3 ทฤษฎี erg ของออลเดอร์เฟอร์ (Alderfer)  
  เป็นทฤษฎีที่เกี่ยวข้องกับความต้องการข้ันพื้นฐานของมนุษย์ แต่ไม่ค านึงถึงข้ัน
ความต้องการว่า ความต้องการใดเกิดข้ึนก่อนหรือหลัง และความต้องการหลายๆอย่างอาจเกิดข้ึน
พร้อมกันได้ ความต้องการตามทฤษฎี ERG จะมีน้อยกว่าความต้องการตามล าดับข้ันของมาสโลว์ โดย
แบ่งออกเป็น 3 ประการ ดังรูป 
 
 
ภาพที่ 2-9 แสดงทฤษฎี erg ของออลเดอร์เฟอร ์(Novabizz 2012) 
 
  1. ความต้องการเพื่อความอยู่รอด (Existence needs (E)) เป็นความต้องการ
พื้นฐานของร่างกายเพื่อให้มนุษย์ด ารงชีวิตอยู่ได้ เช่น ความต้องการอาหาร เครื่องนุ่งห่ม ที่อยู่อาศัย 
ยารักษาโรค เป็นต้น เป็นความต้องการในระดับต่ าสุดและมีลักษณะเป็นรูปธรรมสูงสุด ประกอบด้วย
ความต้องการทางร่างกายบวกด้วยความต้องการความปลอดภัยและความมั่นคงตามทฤษฎีของมาส
โลว์ ผู้บริหารสามารถตอบสนองความต้องการในด้านนี้ได้ด้วยการจ่ายค่าตอบแทนที่เป็นธรรม มี
สวัสดิการที่ดี มีเงินโบนัส รวมถึงท าให้ผู้ใต้บังคับบัญชารู้สึกมั่นคงปลอดภัยจากการท างาน ได้รับความ
ยุติธรรม มีการท าสัญญาว่าจ้างการท างาน เป็นต้น 




ที่ดีต่อบุคคลภายนอกด้วย เช่น การจัดกิจกรรมที่ท าให้เกิดความสัมพันธ์ระหว่างผู้น าและผู้ตาม เป็น
ต้น 
  3. ความต้องการความเจริญก้าวหน้า (growth needs (G)) เป็นความต้องการ
ในระดับสูงสุดของบุคคลซึ่งมีความเป็นรูปธรรมต่ าสุดประกอบด้วยความต้องการการยกย่องบวกด้วย
ความต้องการประสบความส าเร็จในชีวิตตามทฤษฎีของมาสโลว์ ผู้บริหารควรสนับสนุนให้พนักงาน
พัฒนาตนเองให้เจริญก้าวหน้าด้วยการพิจารณาเลื่อนข้ัน เลื่อนต าแหน่ง หรือมอบหมายให้รับผิดชอบ




 4.4 ทฤษฎีการจูงใจด้านความส าเร็จของแมคเซลแลนด์ (McClelland) 
  ทฤษฎีนี้เน้นอธิบายการจูงใจของบุคคลที่กระท าการเพื่อให้ได้มาซึ่งความ
ต้องการความส าเร็จมิได้หวังรางวัลตอบแทนจากการกระท าของเขา ซึ่งความต้องการความส าเร็จนี้ใน
แง่ของการท างานหมายถึงความต้องการที่จะท างานให้ดีที่สุดและท าให้ส าเร็จผลตามที่ตั้งใจไว้ เมื่อตน
ท าอะไรส าเร็จได้ก็จะเป็นแรงกระตุ้นให้ท างานอื่นส าเร็จต่อไป หากองค์การใดที่มีพนักงานที่แรงจูงใจ
ใฝ่สัมฤทธ์ิจ านวนมากก็จะเจริญรุ่งเรืองและเติบโตเร็ว 
  ในช่วงปี ค.ศ. 1940 นักจิตวิทยาช่ือ David I. McClelland ได้ท าการทดลอง
โดยใช้แบบทดสอบการรับรู้ของบุคคล (thematic apperception test (TAT)) เพื่อวัดความต้องการ
ของมนุษย์ซึ่งมีลักษณะใกล้เคียงกับความต้องการของมาสโลว์ โดยแบบทดสอบ TAT เป็นเทคนิคการ
น าเสนอภาพต่างๆ แล้วให้บุคคลเขียนเรื่องราวเกี่ยวกับสิ่งที่เขาเห็น จากการศึกษาวิจัยของแมคคลี
แลนด์ได้สรุปคุณลักษณะของคนที่มีแรงจูงใจใฝ่สัมฤทธ์ิสูงมีความต้องการ 3 ประการที่ได้จาก
แบบทดสอบTAT ซึ่งเดวิด แมคเคิลแลนด์ เช่ือว่าเป็นสิ่งส าคัญในการที่จะเข้าใจถึงพฤติกรรมของ
บุคคล ได้อธิบายว่า มนุษย์มีความต้องการ 3 ประการ คือ 
  1. ความต้องการความผูกพัน (need for affiliation : N - AFF) หมายถึง 
ความต้องการความรักและการมีความสัมพันธ์กับผู้อื่น หรือได้รับการยอมรับจากเพื่อนร่วมงาน บุคคล
ประเภทนี้จะประสบความส าเร็จในการท างานได้ ก็ต้องได้รับการสนับสนุนจากพรรคพวก มีสัมพันธ์
ภาพที่ดีต่อผู้อื่น พอใจสถานการณ์ที่ร่วมมือมากกว่าการแข่งขัน และคนเหล่านี้มักไม่ก่อให้เกิดปัญหา
ความขัดแย้งแต่อย่างใด 
  2. ความต้องการอ านาจ (need for power : N - Power) ซึ่งหมายถึง ความ
ต้องการที่จะใช้อ านาจควบคุมหรือให้ผู้อื่นปฏิบัติตาม มีลักษณะตรงข้ามกับประการแรก ความ
ต้องการอ านาจเพื่อมีอิทธิพลเหนือผู้อื่น มีอ านาจควบคุมสภาพแวดล้อมในการท างานมีความพอใจใน
สถานการณ์ของการแข่งขันแย่งชิง 
  3. ความต้องการความส าเร็จ (need for achievement : N - Ach) หมายถึง 
ความต้องการท าสิ่งต่าง ๆ ให้เต็มที่และดีที่สุด จะต่อสู้เพื่อบรรลุผลส าเร็จส่วนตัวต้องการท างานที่ยาก 
ท้าทายความสามารถ บุคคลประเภทนี้มักเป็นคนดีมีเหตุผลพอใจกับการแก้ปัญหา มักจะได้เลื่อน
ต าแหน่งอย่างรวดเร็ว องค์กรที่มีบุคคลประเภทนี้จะเจริญเติบโต รางวัลในรูปสิ่งของต้องการแข่งขัน 
และก าหนดเป้าหมายที่ยากล าบากส าหรับตนเอง 
  สิ่งที่เป็นแรงจูงใจให้มนุษย์มีความต้องการเพื่อที่จะท าให้ตนเองมีคุณภาพชีวิตที่
ดีน้ัน ก็คือความต้องการอ านาจ เนื่องจากอ านาจในการน าพาตนเองไปสู่ความส าเร็จได้ เพราะเป็นสิ่ง
ที่สามารถสร้างความต้องการใดๆ ก็ได้ อันจะน ามาสู่คุณภาพชีวิตที่ดีได้ เช่น อ านาจในการตัดสินใจที่มี
ผลประโยชน์ท าตนเองน าผลประโยชน์ไปแสวงหาความสุขได้ 
  จากการศึกษา พบว่าพนักงานที่มีแรงจูงใจใฝ่สัมฤทธ์ิสูงมักต้องการจะท างานใน
ลักษณะ 3 ประการ ดังนี ้




  2. ต้องการงานที่มีระดับยากง่ายพอดี ไม่ง่ายหรือยากจนเกินไปกว่า
ความสามารถของเขา 
  3. ต้องการงานที่มีความแน่นอนและต่อเนื่องซึ่งสร้างผลงานได้และท าให้เขามี
ความก้าวหน้าในงานเพื่อจะพิสูจน์ตนเองถึงความสามารถของเขาได้ 




 4.5 ทฤษฎี X และทฤษฎี Y ของแมคเกรเกอร์ 
  แมคเกรเกอร์ (Douglas McGregor) (McGregor 1960) เป็นศาสตราจารย์
วิชาการบริหาร ณ สถาบันเทคโนโลยีแมสซาซูเสทส์ สหรัฐอเมริกา เขาท าการศึกษาวิจัยพฤติกรรมการ
ท างานของมนุษย ์และได้สร้างทฤษฎีการจูงใจในการท างานเป็น 2 ทฤษฎี ดังนี้ 
 
  ทฤษฎี X 
  ทฤษฎีนี้มองความเป็นมนุษย์ในแง่ไม่ดี สรุปแนวคิดที่ส าคัญของทฤษฎีนี้ได้เป็น 
3 ประการ คือ เห็นว่าโดยธรรมชาติของมนุษย์ที่แท้จริงนั้น มนุษย์ไม่ชอบท างาน  หากมีโอกาส
หลีกเลี่ยงได้ก็พยายามหลีกเลี่ยง เห็นว่าวิธีที่จะท าให้มนุษย์ท างานได้น้ัน ต้องใช้วิธีบังคับ ควบคุม ข่มขู่ 
สั่งการ และลงโทษ เพื่อให้งานบรรลุวัตถุประสงค์ เห็นว่ามนุษย์ส่วนใหญ่ชอบเป็นผู้ตามมากว่าผู้น า 
และพยายามหลีกเลี่ยงความรับผิดชอบ ไม่คอยหวังความก้าวหน้า ทะเยอทะยานน้อย แต่สิ่งที่ต้องการ
มากเหนืออย่างอื่น คือ ความมั่นคงปลอดภัย 
  จากแนวคิดที่มองว่ามนุษย์ไม่ดีดังกล่าว จึงเห็นได้ว่าผู้ที่เช่ือตามแนวคิดของ
ทฤษฎีนี้ หากจะมอบหมายให้ใครท างานอะไร จึงต้องมีหัวหน้างานคอยควบคุม  บังคับบัญชาเพราะ
เห็นว่าถ้าไม่มีหัวหน้าบังคับบัญชาหรือไม่มีใครมาช้ีนิ้วสั่งการ งานก็มักไม่เดิน การที่มีหัวหน้ามาบังคับ
บัญชาในความหมายของกลุ่มนี้ คือ การว่ากล่าวและลงโทษ เหตุที่ต้องท าดังนี้ โดยมีเหตุผลว่าพื้นฐาน
ของคนมักเกียจคร้านและขาดความรับผิดชอบ คือ ทฤษฎีในกลุ่มนี้จะมองมนุษย์ในแง่ลบเป็นส่วนใหญ่ 
 
  ทฤษฎี Y  
  ทฤษฎีนี้มองความเป็นมนุษย์ในแง่ดี แนวคิดของทฤษฎีนี้ สรุปสาระส าคัญได้ 6 
ประการ ดังต่อไปนี้ 
  โดยธรรมชาติของมนุษย์ส่วนใหญ่ มีความมานะ พยายามทั้งทางจิตใจและ
ร่างกาย ความพยายามมีคู่กับความเป็นมนุษย์เช่นเดียวกับการพักผ่อนหรือการแสวงหาความ
เพลิดเพลิน มนุษย์มิได้รังเกียจการท างาน เห็นว่างานช่วยสนองความต้องการของตน และเห็นว่า
บางครั้งบางคราวที่มนุษย์จ าต้องหลีกเลี่ยงงานนั้น น่าจะเนื่องมาจากลักษณะการควบคุมของหัวหน้า
งาน หรืออ านาจการควบคุมจากภายนอก การท าให้ผลงานบรรลุวัตถุประสงค์ขององค์การ อาจไม่
จ าเป็นต้องใช้การควบคุมและบังคับ การให้โอกาสคนงานได้ท างานในบรรยากาศที่เขาเป็นตัวของ
ตัวเอง และยอมรับในวัตถุประสงค์ของงานได้ จะส่งผลให้งานบรรลุวัตถุประสงค์ที่ต้องการ  มนุษย์
  
61 
โดยทั่วไปให้ความส าคัญกับการท างานเป็นกลุ่ม เป็นทีม เป็นคณะท างานอยู่แล้ว  ดังตัวอย่างที่บาง
ประเทศ หรือบางท้องที่ที่นิยมมารวมกลุ่มท างานด้วยกันที่เรียกว่า “ประเพณีลงแขก” ในสมัยโบราณ 
มนุษย์มักยึดมั่นกับวัตถุประสงค์ของงาน เมื่อท างานส าเร็จตามวัตถุประสงค์ของงาน เมื่อท างานส าเร็จ
ตามวัตถุประสงค์ของงานแต่ละอย่าง จะเกิดความรู้สึกพอใจ สมใจ เกิดความพยายามในการท างาน
มากข้ึนเพื่อให้บรรลุวัตถุประสงค์ขององค์การโดยส่วนรวม มนุษย์เกิดการเรียนรู้จากสถานการณ์ที่
เหมาะสมพร้อมต่อการยอมรับในความรับผิดชอบของตน และพร้อมต่อการแสวงหาความรับผิดชอบ
เพิ่มข้ึน ใครก็ตามที่หลีกเลี่ยงความรับผิดชอบ ขาดความทะเยอทะยานและแสวงหาความมั่นคง ความ
ปลอดภัยอย่างเดียว น่าจะไม่ใช่ลักษณะที่แท้จริงของเขา การกระท านั้นๆ น่าจะเนื่องมาจากอิทธิพล
ของสิ่งผลักดันบางอย่าง บุคคลในองค์การแต่ละคน มักมีคุณลักษณะในตัวด้วยกันทั้งนั้นในด้าน
ความสามารถทางการคิด ความฉลาด การสร้างจินตนาการ ความคิดสร้างสรรค์จะเห็นได้ว่าทฤษฎี Y 
ของแมคเกรเกอร์ ของมนุษย์ในแง่ดี จากแนวคิดที่มองมนุษย์ในแง่ดีดังกล่าว ซึ่งเป็นแนวคิดที่เป็นที่
นิยมในปัจจุบัน ก่อให้เกิดที่มาของหลักการด้านมนุษยสัมพันธ์ คือ ความเช่ือที่ว่ามนุษย์เป็นผู้ที่ชอบ
สังคม อยู่คนเดียวไม่ได้ ต้องมีความสัมพันธ์เกี่ยวข้องในระบบสังคม ช่วยเหลือเกื้อกูลกัน นอกจากนั้น
ทฤษฎี Y นี้ ยังเน้นการพัฒนาตนเองของมนุษย์แต่ละคน มนุษย์มักรู้จักตนเองดี  และรู้ ขีด
ความสามารถของตน ผู้บังคับบัญชาควรมีความรู้สึกนึกคิดที่ดีต่อพนักงาน และควรสร้างสถานการณ์ที่





รับผิดชอบและมีส่วนร่วมในงาน ท าให้ผู้ปฏิบัติงานมีโอกาสแสดงความสามารถได้เต็มที่ จะส่งผลต่อ
งานขององค์การอีกหลายประการ ทั้งในแง่ผลงานและความรู้สึกผูกพันกับองค์การ 




ความซับซ้อน สิ่งกระตุ้นอย่างเดียวกันอาจท าให้เกิดพฤติกรรมที่ต่างกัน สิ่งกระตุ้นต่างกันอาจเกิด
พฤติกรรมที่เหมือนกันก็ได้ ดังนั้นกระบวนการที่บุคคลถูกกระตุ้นจากสิ่งเร้าโดยจงใจให้กระท าหรือดิ้น
รนเพื่อให้บรรลุจุดประสงค์บางอย่างซึ่งจะเห็นได้พฤติกรรมที่มิใช่เป็นเพียงการตอบสนองสิ่งเร้าปกติ
ธรรมดา ยกตัวอย่างลักษณะของการตอบสนองสิ่งเร้าปกติคือ การขานรับเมื่อได้ยินเสียงเรียก แต่การ
ตอบสนองสิ่งเร้าจัดว่าเป็นพฤติกรรมที่เกิดจากการจูงใจ เช่น พนักงานตั้งใจท างานเพื่อหวังความดี
ความชอบเป็นกรณีพิเศษท าให้แต่ละบุคคลเลือกพฤติกรรมเพื่อตอบสนองต่อสิ่งเร้าที่เหมาะสมที่สุดใน
แต่ละสถานการณ์ที่แตกต่างกันออกไป พฤติกรรมที่เลือกแสดงนี้ เป็นผลจากลักษณะในตัวบุคคล และ
สภาพแวดล้อม ผู้วิจัยจึงน าทฤษฎีที่เกี่ยวข้องกับการคงอยู่ และตั้งใจลาออก ดังได้กล่าวมาแล้ว จะเห็น
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ความต้องการระดับสูง ปัจจัยจูงใจ  ทฤษฎี Y 
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ตารางที่ 2-1 แสดงความสัมพันธ์ของทฤษฎีของ Maslow Herzberg และ McGorger 
 
นั่นคือ 1) แรงจากภายในเป็นสิ่งผลักดันจากภายในตัวบุคคลซึ่งอาจจะเป็นเจตคติ  ความคิด ความ
สนใจ ความตั้งใจ การมองเห็นคุณค่า ความพอใจ ความต้องการฯลฯสิ่งต่างๆดังกล่าวนี้มีอิทธิพลต่อ
พฤติกรรมค่อนข้างถาวรเช่นคนงานที่เห็นองค์การคือสถานที่ให้ชีวิตแก่เขาและครอบครัวเขาก็จะ
จงรักภักดีต่อองค์การ และองค์การบางแห่งขาดทุนในการด าเนินการก็ไม่ได้จ่าย ค่าตอบแทนที่ดีแต่
ด้วยความผูกพันพนักงานก็ร่วมกันลดค่าใช้จ่ายและช่วยกันท างานอย่างเต็มที่ 2) แรงจากภายเป็นสิ่ง
ผลักดันภายนอกตัวบุคคลที่มากระตุ้นให้เกิดพฤติกรรมอาจจะเป็นการได้รับรางวัล เกียรติยศช่ือเสียง 





5. การวิจัยแบบผสานวิธี (mixed method research) 
 








ใดมีความถูกต้องเหมาะสมส าหรับน าไปใช้ในกระบวนการแสวงหาความรู้ความจริงมากกว่ากัน ไม่มี
ประโยชน์อะไรที่จะโต้แย้ง  ถกเถียง หรือท าสงครามทางความคิดอีกต่อไป นักวิธีการวิจัยทั้งหลายควร
พึงระวังและระลึกไว้เสมอว่า การยึดติดอยู่กับกระบวนทัศน์หรือวิธีการส าหรับใช้ในการแสวงหา





 วิธีการวิจัยแบบผสานวิธี นักวิจัยมักเรียกช่ือเป็นภาษาอังกฤษในหลายลักษณะต่าง ๆ  
เช่น mixed methodology, mixed methods, mixed methods research หรืออีกหลาย ๆ ช่ือ 
แต่อย่างไรก็ตาม เมื่อพิจารณาความหมายจะมีลักษณะคล้ายคลึงกัน คือ เป็นวิธีการวิจัยที่ผู้วิจัยใช้
เทคนิค แนวทาง วิธีการ ความคิดรวบยอด หรือภาษา ผสานร่วมกันระหว่างการวิจัยเชิงปริมาณและ
เชิงคุณภาพในการวิจัยเรื่องเดียวกัน 
 เนาวรัตน์ พลายน้อย (2549, อ้างถึงใน ประไพพร ใจเย็น 2554) ได้ให้ความหมาย
ของการวิจัยแบบผสานวิธี ไว้ว่า เป็นการผสานวิธีคิดและระเบียบวิธีเชิงปริมาณและคุณภาพ ใช้การ
สังเกตกิจกรรม การร่วมกิจกรรมในพื้นที่ การเก็บรวบรวมข้อมูลเป็นระยะๆ  
 วิโรจน์ สารรัตนะ (2545, อ้างถึงใน ประไพพร ใจเย็น 2554) กล่าวว่า การวิจัยแบบ
ผสานวิธี เป็นการออกแบบแผนการวิจัยที่จุดมุ่งหมายอย่างใดอย่างหนึ่งหรือหลายประการ ดังนี ้
 1. เพื่อเป็นการตรวจสอบสามเส้า (triangulation) ให้เพิ่มความเช่ือมั่นในผลของ
การวิจัย 
 2. เพื่อเป็นการเสริมให้สมบูรณ์หรือเติมให้เต็ม (complimentarily) เช่น ตรวจสอบ
ประเด็นที่ซ้ าซ้อนหรือประเด็นที่แตกต่างของปรากฏการณ์ ที่ศึกษา เป็นต้น 
 3. เพื่อเป็นการริเริ่ม (initiation) เช่น ค้นหาประเด็นที่ ผิดปกติประเด็นที่ผิด
ธรรมดา ประเด็นที่ขัดแย้งหรือทัศนะใหม่ ๆ เป็นต้น 
 4. เพื่อเป็นการพัฒนา (development) เช่น น าเอาผลจากการศึกษาในข้ันตอน
หนึ่งไปใช้ ให้เกิดประโยชน์กับในอีกข้ันตอนหนึ่ง เป็นต้น 
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 5. เพื่อเป็นการขยาย (expansion) ให้งานวิจัยมีขอบข่ายกว้างขวางมากข้ึน 
 สุวิมล ว่องวาณิชและดวงกมล ไตรวิจิตรคุณ (2553, อ้างถึงใน ประไพพร ใจเย็น 
2554) ได้ให้ความหมายของการวิจัยแบบผสานวิธีไว้ว่า เป็นแบบของการวิจัยประเภทหนึ่งที่ใช้วิธี วิจัย
เชิงปริมาณและเชิงคุณภาพในการวิจัยเรื่องเดียวกัน เป็นการวิจัยที่ผสมวิธีการเก็บรวมรวมข้อมูลจาก
การวิจัยเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ วิธีวิจัยแบบนี้เพื่อให้ เกิดความเข้าใจในผลการวิจัยที่สมบูรณ์
ยิ่งขึ้นในปัญหาวิจัยหนึ่ง ซึ่งอาจให้ค าตอบที่ เหมาะสมกว่าการใช้เพียงวิธีใดวิธีหนึ่ง 
 จิตราภา กุณฑลบุตร (2550, อ้างถึงใน ประไพพร ใจเย็น 2554) กล่าวว่า การวิจัย
แบบผสานวิธี หมายถึง การวิจัยที่ใช้เทคนิคการวิจัยเชิงปริมาณและเทคนิคการวิจัยเชิงคุณภาพมา
ผสานกันในการวิจัยเรื่องเดียวกัน เพื่อที่จะสามารถตอบค าถามการวิจัยได้สมบูรณ์ข้ึน โดยมีพื้นฐาน
แนวคิดจากการ หลอมรวมปรัชญาของกลุ่มปฏิฐานนิยมและกลุ่มปรากฏการณ์นิยมเข้าด้วยกัน 
 
 ความส าคัญของการวิจัยแบบผสานวิธี 
 การวิจัยแบบผสานวิธี (mixed methods research) มีความส าคัญตามแนวคิดของ 
Geene and others (1989 อ้างถึงใน Teddlie and Tashakkori 2009 อ้างถึงใน ผ่องพรรณ ตรัย




วิธีหนึ่งไปตั้งค าถามการวิจัยอีกวิธีหนึ่ง 3) การวิจัยเชิงปริมาณและการวิจัยเชิงคุณภาพต่างก็มีจุดเด่น
ในตนเอง สามารถน าจุดเด่นมาใช้ในการแสวงหาความรู้ความจริงได้ถูกต้องแม่นย ายิ่งข้ึน 4) การวิจัย
เชิงปริมาณและการวิจัยเชิงคุณภาพต่างก็มีจุดด้อยในตนเอง ผู้วิจัยสามารถใช้จุดเด่นของการวิจัยเชิง
ปริมาณมาแก้ไขจุดด้อยของการวิจัยเชิงคุณภาพ ขณะเดียวกันอาจใช้จุดเด่นของการวิจัยเชิงคุณภาพ




 ในช่วงหลายปีที่ผ่านมาได้มีการถกเถียง (debate) ทางความคิดเกี่ยวกับกระบวน
ทัศน์ (paradigm) การวิจัยด้านสังคมศาสตร์และพฤติกรรมศาสตร์ ระหว่างกลุ่มปฏิฐานนิยมหรือ
ประจักษ์นิยม (positivist) ที่นิยมระเบียบวิธีเชิงปริมาณ (quantitative methods) และกลุ่ม
โครงสร้างนิยมหรือปรากฏการณ์นิยม (constructivit) ที่นิยมระเบียบวิธีเชิงคุณภาพ (qualitative 
methods) ต่างฝ่ายต่างโต้แย้งว่าทฤษฎีของตนถูกต้อง และพยายามโจมตีฝ่ายตรงข้ามเพื่อให้ฝ่ายตน
เหนือกว่า จนกระทั่ งได้ เกิดบุคคลอีกกลุ่มหนึ่ง ข้ึนมาที่ระยะต่อมาเรียกว่า นักปฏิบัตินิยม
(Pragmatists) ได้มีการจัดรวมทั้ง 2 กระบวนทัศน์เข้าด้วยกันเพื่อเป็นทางเลือกใหม่ในการวิจัย 
เรียกว่า ระเบียบวิธีแบบผสานวิธี (mixed methods) โดยจ าแนกได้เป็น 3 ยุคใหญ่ ได้แก่ 1) ยุค
ระเบียบวิธีเดี่ยวหรือยุคนักวิจัยบริสุทธ์ิ (monomethod or purist era) 2) ยุคระเบียบวิธีผสม
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(Creswell John, 2003) 
 รูปแบบหลักของการวิจัยในปัจจุบันมี  3 รูปแบบ คือ การวิจัยเ ชิงปริมาณ 
(quantitative Research) การวิจัยเชิงคุณภาพ (qualitative Research) และการวิจัยแบบผสม
(mixed methods research) โดย mixed methods เป็นเทคนิควิธีวิจัยทางสังคม-ศาสตร์แบบผสม
วิธีระหว่างวิธีการวิจัยเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพเข้าด้วยกัน  
 จุดมุ่งหมายของการผสานวิธี ก็เพื่อการแก้ไขข้อจ ากัดของแต่ละวิธีให้สามารถตอบ
ค าถามการวิจัยได้สมบูรณ์ยิ่งข้ึน รูปแบบที่นิยมท าทั้งไทยและต่างประเทศ คือ  ใช้วิธีการวิจัยเชิง
ปริมาณเป็นตัวตั้งก่อนแล้วตามด้วยการวิจัยเชิงคุณภาพ ยกเว้นกรณีที่เป็นอุบัติการณ์ หรือเหตุการณ์
ใหม่ๆ ที่ยังไม่เคยเกิดข้ึน จึงจะใช้การวิจัยเชิงคุณภาพเป็นตัวตั้งแล้วค่อยมาตรวจสอบสมมติฐานหรือ
ทฤษฎีด้วยวิธีการวิจัยเชิงปริมาณ ลักษณะการผสม จ าแนกออกเป็น 2 ลักษณะ คือ ระเบียบวิธีแบบ
ผสานวิธี (mixed methods) และรูปแบบผสานรูปแบบ (mixed model)  
 ในการผสานวิธีกันระหว่างการวิจัย 2 รูปแบบนั้น อาจเป็นการผสมผสานแบบครึ่ง
ต่อครึ่ง การผสานแบบมีรูปแบบหลักร่วมกับรูปแบบรอง หรือแบบผสมผสานทุกข้ันตอน โดยมีวิธี
ออกแบบ ดังนี้ (ผ่องพรรณ  ตรัยมงคลกูล และสุภาพ  ฉัตราภรณ์ 2555) 
 1. การวิจัยแบบ 2 ภาค (two-phase design) เป็นการวิจัยในรูปแบบที่แยกการ
ด าเนินการเป็น 2 ข้ันตอน อย่างชัดเจนด้วยวิธีการที่แตกต่างกัน (การวิจัยเชิงปริมาณและการวิจัยเชิง
คุณภาพครึ่งต่อครึ่ง) แล้วน าเสนอผลการวิจัยแบ่งออกเป็น 2 ตอนโดยเอกเทศ แต่ละตอนตอบค าถาม
วิจัยต่างประเด็นกันโดยมีบทสรุปเป็นตัวเช่ือมโยงการวิจัยทั้งสองตอนเข้าด้วยกัน   
 2. การวิจัยแบบน า-แบบรอง (dominant – less dominant design) เป็นการ
วิจัยที่ด าเนินการด้วยวิธีการวิจัยหลักแนวทางใดแนวทางหนึ่ง แล้วเสริมด้วยอีกแนวทางหนึ่ง เช่น ใช้
การวิจัยเชิงปริมาณเป็นหลัก และใช้วิธีการบางอย่างของการวิจัยเชิงคุณภาพมาเสริม เช่น เพื่อขยาย
ความ เพื่อตรวจสอบยืนยัน หรือเพิ่มความลึกของข้อมูล ในทางตรงกันข้ามอาจใช้การวิจัยเชิงคุณภาพ
เป็นหลักเสริมด้วยการวิจัยเชิงปริมาณ 
 3. การ วิจัยแบบผสานวิ ธี  (mixed-methodology design หรือ  integrated 
approach) รูปแบบนี้เป็นการผสานทั้งระดับมหภาคและจุลภาคระหว่าง 2 กระบวนทัศน์และแนว
ทางการวิจัย รูปแบบการวิจัยนี้จัดว่าเป็นการวิจัยลูกผสม (hybrids) ในทางปฏิบัติเป็นการวิจัยที่








สมบูรณ์ในตัวเอง ส่วนรูปแบบที่ 3 น่าจะด าเนินการได้ยากที่สุด เพราะถ้าใช้นักวิจัยต่างกระบวนทัศน์
เพื่อท างานร่วมกันย่อมหาจุดร่วมกันได้ยาก ถ้าใช้นักวิจัยกลุ่มเดียวกันก็จะต้องเป็นนักวิจัยที่มีความรู้
ความเข้าใจในแนวทางการวิจัยทั้งเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพเป็นอย่างดีจึงจะสามารถผสมผสานกัน
ได้อย่างเหมาะสม ส่วนวิธีการที่ 1 จะเป็นรูปแบบที่ดี และมีโอกาสเป็นไปได้ในทางปฏิบัติ โดยในแต่ละ
ตอนของการวิจัย อาจใช้นักวิจัยต่างกลุ่มซึ่งต่างด าเนินการเป็นอิสระภายใต้วิธีการของตนอย่างเต็มที่ 
แต่จะมีความยากในข้ันตอนการสรุปผลการวิจัยที่จะต้องเช่ือมโยงการวิจัยทั้งสองตอนเข้าด้วยกัน โดย
ให้ทั้งสองตอนมีความส าคัญใกล้เคียงกัน 
 ในปัจจุบันมีแบบแผนการวิจัย 2 แบบแผน (สุวิมล ว่องวาณิชและดวงกมล ไตรวิ 
จิตรคุณ 2553 อ้างถึงใน ชวลิต  เกิดทิพย์ 2554) ดังนี ้
 แบบแผนที่ 1 การออกแบบการวิจัยเป็นล าดับ (sequential designs) แบ่งออกเป็น 
3 รูปแบบ ดังนี้ 
 1. รูปแบบเชิงอธิบายเป็นล าดับ (sequential explanatory) การวิจัยรูปแบบนี้
ผู้วิจัยจะแบ่งการวิจัยออกเป็นระยะๆ ด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลและวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ
ก่อนในระยะที่หนึ่ง แล้วด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลและวิเคราะห์เชิงคุณภาพในระยะที่สอง ผู้วิจัย
จะให้ความส าคัญกับข้อมูลเชิงปริมาณมากกว่าเชิงคุณภาพ ซึ่งข้อมูลเชิงคุณภาพจะใช้เสริมหรือ
สนับสนุนข้อมูลเชิงปริมาณ การบูรณาการจะเกิดข้ึนในข้ันตอนของการตีความและการอภิปรายผล  
 2. รูปแบบเชิงส ารวจเป็นล าดับ (sequential exploratory) การวิจัยรูปแบบนี้
ผู้วิจัยจะแบ่งการวิจัยออกเป็นระยะๆ ด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลและวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ
ก่อนในระยะที่หนึ่ง แล้วด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลและวิเคราะห์เชิงปริมาณในระยะที่สอง ผูวิ้จยัจะ
ให้ความส าคัญกับข้อมูลเชิงคุณภาพมากกว่าเชิงปริมาณ ซึ่งข้อมูลเชิงปริมาณจะใช้เสริมหรือสนับสนุน
ข้อมูลเชิงคุณภาพ การบูรณาการจะเกิดข้ึนในข้ันตอนของการตีความและการอภิปรายผล  
 3. รูปแบบเชิงปริวรรตเป็นล าดับ (sequential transformative) การวิจัยรูปแบบนี้
ผู้วิจัยจะด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลและวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพหรือ เชิงปริมาณก่อนในระยะที่
หนึ่ง แล้วด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลและวิเคราะห์เชิงปริมาณหรือเชิงคุณภาพในระยะที่สอง ผู้วิจัย
อาจจะให้ความส าคัญกับข้อมูลเชิงคุณภาพมากกว่าเชิงปริมาณ หรือข้อมูลเชิงปริมาณมากกว่าข้อมูล
เชิงคุณภาพ หรือให้ความส าคัญเท่า ๆ กัน ซึ่งข้อมูลจะใช้เสริมหรือ สนับสนุนซึ่งกันและกัน การบูรณา
การจะเกิดข้ึนในข้ันตอนของการตีความและการอภิปรายผล  
 แบบแผนที่ 2 การออกแบบการวิจัยแบบเกิดพร้อมกัน (concurrent designs) 
แบ่งเป็น 3 รูปแบบ ดังนี้ 
 1. รูปแบบเชิงสามเส้าแบบเกิดพร้อมกัน (concurrent triangulation) การวิจัย
รูปแบบนี้ ผู้ วิจัยเก็บข้อมูลและวิเคราะห์ข้อมูลทั้งเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพพร้อมกันผู้วิจัยให้
ความส าคัญกับข้อมูลทั้งสองประเภทเท่ากัน การวิเคราะห์ข้อมูลอาจจะแยกกันและการบูรณาการ จะ
เกิดข้ึนในข้ันตอนของการตีความข้อมูล การตีความเป็นการอภิปรายว่าข้อมูลมาบรรจบกันมากน้อย




 2. รูปแบบเชิงฝังตัวแบบเกิดพร้อมกัน (concurrent embedded) การวิจัยรูปแบบ
นี้ ผู้วิจัยเก็บข้อมูลและวิเคราะห์ ข้อมูลทั้งเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพพร้อมกัน แต่ผู้ วิจัยให้
ความส าคัญกับข้อมูลทั้งสองประเภทไม่เท่ากัน ข้อมูลที่ฝังตัวอยู่ข้างในจะมีความส าคัญน้อยกว่า ซึ่ง
ข้อมูลที่ฝังตัวจะใช้เพื่อตอบค าถามการวิจัยที่ต่างออกไป การวิ เคราะห์ข้อมูลมักเป็นการแปรรูปข้อมูล 
การบูรณาการจะเกิดข้ึนในข้ันตอนของการวิเคราะห์ข้อมูล การวิจัยประเภทนี้เหมาะที่ ใช้เพื่อศึกษา
หัวเรื่องใดหัวเรื่องหนึ่งในมุมกว้าง ๆ และในการศึกษากลุ่มหลายกลุ่มในงานวิจัยเรื่องหนึ่ง ๆ 
 3. รูปแบบเชิงปริวรรตแบบเกิดพร้อมกัน (concurrent transformative) การวิจัย
รูปแบบนี้ผู้ วิจัยเก็บข้อมูลและวิเคราะห์ข้อมูลทั้งเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพพร้อมกัน ทั้งนี้ผู้วิจัยอาจ
ให้ความส าคัญกับข้อมูลทั้งสองประเภทเท่ากันหรือไม่ เท่ากันก็ได้ การวิเคราะห์ข้อมูลมักเกิดแยกกัน 
การบูรณาการจะเกิดข้ึนในข้ันตอนของการตีความข้อมูล  
 การวิจัยแบบผสมผสาน จ าแนกเป็นสองลักษณะ คือ การประยุกต์ลักษณะเดี่ยว 
(Single Application) และการประยุกต์ลักษณะพหุ (multiple application) โดยการผสมนั้น
เกิดข้ึนภายในข้ันตอนของการวิจัย ซึ่งกระบวนทัศน์การวิจัยที่ใช้อาจเป็นเชิงปริมาณ แต่การรวบรวม
ข้อมูลอาจเป็นเชิงคุณภาพ หรือในทางกลับกัน ข้อมูลที่รวบรวมมาอาจเป็นข้อมูลเชิงคุณภาพ แต่ อาจ
วิเคราะห์ให้ เป็นข้อมูลเชิงปริมาณ (เนาวรัตน์  พลายน้อย 2549 อ้างถึงใน ชวลิต  เกิดทิพย์ 2554) 
 สรุป การวิจัยแบบผสานวิธี (mixed methods research) หมายถึง การวิจัยเรื่อง
ใดเรื่องหนึ่งที่ใช้เทคนิคการเก็บรวบรวมข้อมูล วิเคราะห์ข้อมูลทั้งเชิงปริมาณและคุณภาพ โดยการ
ด าเนินการอาจจะต่อเนื่องกันเป็นระยะ ๆ หรือด าเนินการไปพร้อมกัน เพื่อให้ได้ รับข้อมูลการวิจัยที่




พยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา เป็นการวิจัยแบบผสานวิธี (mixed 
methods research) รวบรวมข้อมูลจากผู้ที่เกี่ยวข้องสัมพันธ์กับงานของพยาบาลวิชาชีพ ซึ่งได้แก่ 
ผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพ พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัด
สงขลา และพยาบาลวิชาชีพที่ลาออกจากงานในในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่ลาออก
ไปแล้วปฏิบัติงานเป็นพยาบาลวิชาชีพที่สถานการพยาบาลอื่นๆ รวมถึงลาออกไปแล้วไม่ได้ปฏิบัติงาน









 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยแบบผสานวิธี (mixed methods) (Creswell John 2003) 
ซึ่งประกอบด้วย การวิจัยเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาเกี่ยวกับการคงอยู่และ
ความตั้งใจลาออกจากงาน ของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ในบทนี้
ผู้วิจัยได้น าเสนอวิธีการ ข้ันตอนการวิจัย โดยมีเนื้อหารายละเอียดเกี่ยวกับการออกแบบการวิจยั ประชากร
และกลุ่มตัวอย่าง การเลือกกลุ่มตัวอย่าง และผู้ให้ข้อมูลส าคัญ เครื่องมือในการวิจัย การตรวจสอบ
คุณภาพของเครื่องมือ การเก็บและรวบรวมข้อมูล โดยวิธีการเก็บข้อมูลเชิงปริมาณและข้อมูลเชิงคุณภาพ 




 ประชากรที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้แบ่งเป็น 4 กลุ่ม คือ 
 1. พยาบาลวิชาชีพที่ปัจจุบันก าลังปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
โดยปฏิบัติงานอยู่สังกัดฝ่ายบริการพยาบาลตั้งแต่ 6 เดือนข้ึนไป จ านวนทั้งหมด 1,042 คน (ฝ่ายบริการ 
พยาบาล โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ 2555) 
 2. ผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพ เป็นผู้ที่ท างานบริหารงานการพยาบาลของ
พยาบาลวิชาชีพ และเป็นผู้ที่ประจ าการในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา โดยปฏิบัติงานสังกัด
ฝ่ายบริการพยาบาลตั้งแต่ 6 เดือนข้ึนไป จ านวนทั้งหมด 13 คน ข้อมูลรวบรวมโดยฝ่ายบริการพยาบาล 
ณ วันที่ 10 สิงหาคม พ.ศ. 2555 (ฝ่ายบริการพยาบาล โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ 2555) 
 3. พยาบาลวิชาชีพที่ลาออกจากงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ซึ่ง
เป็นผู้ที่มีประสบการณ์การคงอยู่และความตั้งใจลาออกจากงานพยาบาล ปีงบประมาณ 2555 จ านวน 
72 คน ข้อมูลรวบรวมโดยฝ่ายบริการพยาบาล ณ วันที่ 10 สิงหาคม พ.ศ. 2555 (ฝ่ายบริการพยาบาล 
โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ 2555) 
 ในการวิจัยครั้งนี้ผู้วิจัยได้ท าการวิจัยแบบผสานวิธี (mixed methods) ซึ่งประกอบด้วย 
การวิจัยเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ โดยมีกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัยครั้งน้ีแบ่งเป็น 3 กลุ่ม ดังนี้ 
 1. กลุ่มพยาบาลวิชาชีพที่ปัจจุบันก าลังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยแห่ง
หนึ่งในจังหวัดสงขลา โดยปฏิบัติงานอยู่สังกัดฝ่ายบริการพยาบาลตั้งแต่ 6 เดือน ข้ึนไป ได้ก าหนด
ขนาดกลุ่มตัวอย่างที่จะใช้เป็นตัวแทนประชากร โดยใช้วิธีค านวณจากสูตรของ Yamane (บุญธรรม 











โดย n  = จ านวนของขนาดตัวอย่าง 
 N = จ านวนรวมทั้งหมดของประชากรที่ใช้ในการศึกษา 






n = 289.043 ~ 289     
 
  สรุป กลุ่มตัวอย่างพยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา เป็นจ านวน 289 คน เพื่อป้องกันความผิดพลาดจากการตอบแบบสอบถามอย่างไม่สมบูรณ์ 
และก าหนดค่าความเช่ือมั่น 95% ความผิดพลาดไม่เกิน 5% (นราศรี ไววนิชกุล และชูศักดิ์ อุดมศรี 2545) 
จึงได้ท าการส ารองกลุ่มตัวอย่างเพิ่มอีก 15 คน ซึ่งได้กลุ่มตัวอย่างในการศึกษาครั้งนี้ รวมใช้กลุ่มตัวอย่าง
พยาบาลวิชาชีพจ านวน 304 คน  
 2. กลุ่มผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพ  
  จ านวน 5 คน โดยวิธีการเลือกสุ่มตัวอย่างแบบมี จุดมุ่งหมายของการศึกษาเป็นหลัก 
(purposive sampling) เพื่อให้ได้กลุ่มตัวอย่างที่ มีคุณสมบัติภายใต้กรอบของการศึกษาวิจัย ซึ่งพิจารณา
จากการตัดสินใจของผู้วิจัยเอง (ธานินทร์ ศิลป์จารุ 2553) ลักษณะของกลุ่มที่เลือกเป็นไปตามวัตถุประสงค์
ของการวิจัย โดยกลุ่มตัวอย่างที่เลือกมีความรอบรู้ ความช านาญและประสบการณ์ในเรื่องนั้นๆ ของผู้ท าวิจัย 
ซึ่งมีต าแหน่งบริหาร ดังนี้ หัวหน้าฝ่ายบริการพยาบาล รองหัวหน้าฝ่ายบริการพยาบาล ด้านทรัพยากรมนุษย ์
รองหัวหน้าฝ่ายบริการพยาบาลด้านบริหาร และหัวหน้าหอผู้ป่วยที่มีพยาบาลวิชาชีพที่มีการคงอยูแ่ละ
ลาออกมากที่สุด 
 3. พยาบาลวิชาชีพที่ลาออกจากงานของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลาใน
การวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยไดแ้บ่งกลุ่มพยาบาลวิชาชีพที่ลาออกจากงาน เป็น 2 กลุ่ม คือ 1) กลุ่มที่ลาออก
จากงานพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา แล้วยังคงปฏิบัติงานเป็นพยาบาล
วิชาชีพที่อื่น และ 2) กลุ่มที่ลาออกจากงานพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
แล้วไม่ไดท้ างานเป็นพยาบาลวิชาชีพ โดยวิธีการเลือกการสุ่มตัวอย่างแบบสโนว์บอลล์ (snowball sampling) 




2. กำรเลือกกลุ่มตัวอย่ำงและผู้ให้ข้อมูลส ำคัญ 
 
 ในการวิจัยครั้งนี้ผู้วิจัยได้ท าการวิจัยแบบผสานวิธี (mixed method) ซึ่งประกอบด้วย 
การวิจัยเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ โดยมีการเลือกกลุ่มตัวอย่างและผู้ให้ข้อมูลส าคัญ ดังนี้ 
 1. กลุ่มพยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยแห่งหนึ่งในจังหวัด
สงขลา ท าโดยการสุ่มเลือกกลุ่มตัวอย่างใช้วิธีการสุ่มแบบล าดับช้ัน (stratified random sampling) 
(บุญชม  ศรีสะอาด 2531, 92)  
 
ตำรำงท่ี 3-1 แสดงจ านวนตัวอย่างตามสัดส่วนของกลุม่พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัตงิาน 
 
แผนก จ ำนวนประชำกร จ ำนวนตัวอย่ำงตำมสัดส่วน 
OPD  64 18 
หอผู้ป่วยศัลยกรรมประสาท 25 7 
หอผู้ป่วยอุบัติเหตุ 39 11 
หอผู้ป่วยกระดูกและข้อชาย 24 7 
หอผู้ป่วยกระดูกและข้อหญิง 23 6 
หอผู้ป่วยนรีเวช 18 5 
หอผู้ป่วยพิเศษสูติ - นรีเวช  12 3 
หอผู้ป่วยพิเศษสูติกรรม 12 3 
หอผู้ป่วยสูติกรรม 13 4 
หอผู้ป่วยอายุรกรรมชาย 1 34 9 
หอผู้ป่วยอายุรกรรมชาย 2 13 4 
หอผู้ป่วย RCU 34 9 
หอผู้ป่วยอายุรกรรมหญิง 36 10 
หอผู้ป่วย PICU 31 9 
หอผู้ป่วย NICU 62 17 
หอผู้ป่วย ตา 16 4 
หอผู้ป่วย หู คอ จมูก  20 6 
หอผู้ป่วยจิตเวช 10 3 
ศูนย์ให้ยาเคมีบ าบัด 9 2 
หอผู้ป่วย SICU 45 12 
หอผู้ป่วย MICU 46 13 
ห้องผ่าตัด  94 26 
หอผู้ป่วย SRCU 20 6 
หอผู้ป่วยพิเศษเฉลิมพระบารมี 7 17 5 
หอผู้ป่วยพิเศษเฉลิมพระบารมี 8 20 6 
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ตำรำงท่ี 3-1 แสดงจ านวนตัวอย่างตามสัดส่วนของกลุม่พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัตงิาน (ต่อ) 
 
แผนก จ ำนวนประชำกร จ ำนวนตัวอย่ำงตำมสัดส่วน 
หอผู้ป่วยพิเศษเฉลิมพระบารมี 9 18 5 
หอผู้ป่วยพิเศษเฉลิมพระบารมี 10 20 6 
หอผู้ป่วยพิเศษเฉลิมพระบารมี 11  14 4 
หอผู้ป่วยพิเศษเฉลิมพระบารมี 12  11 3 
หอผู้ป่วยศัลยกรรมชาย 1 26 7 
หอผู้ป่วยศัลยกรรมชาย 2 28 8 
หอผู้ป่วยศัลยกรรมหญิง 26 7 
หอผู้ป่วยศัลยกรรมเด็ก 16 4 
หอผู้ป่วยเด็ก 1 23 6 
หอผู้ป่วยเด็ก 2  21 6 
หอผู้ป่วยพิเศษเด็ก 13 4 
หอผู้ป่วยพิเศษทั่วไป 14 4 
หน่วยฉุกเฉิน 33 9 
หน่วยสังเกตอาการ 12 3 
ห้องคลอด 17 5 
เด็กแรกเกิด 13 4 
รวม 1,042 289 
 
 จากนั้นใช้วิธีการสุ่มตัวอย่างอย่างมีระบบ (systematic random sampling) โดยใช้






โดย K  = ช่วงโดด 
 N  = จ านวนประชากร 









 ดังนั้น ช่วงโดดที่จะใช้สุ่มตัวอย่าง คือ 3.5 
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 1. กลุ่มผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพ  
  จ านวน 5 คน โดยวิธีการเลือกสุ่มตัวอย่างแบบมี จุดมุ่งหมายของการศึกษาเป็นหลัก 
(purposive sampling) เพื่อให้ได้กลุ่มตัวอย่างที่ มีคุณสมบัติภายใต้กรอบของการศึกษาวิจัยซึ่งเป็น
บุคคลที่มีคุณสมบัติดังต่อไปนี้  
  หัวหน้าฝ่ายบริการพยาบาลเป็นผู้ที่บริหารจัดการภายในกลุม่การพยาบาล เพือ่บรรล ุ
ผลส าเร็จทางยุทธศาสตร์ ปรับเปลี่ยนเป้าหมายกลยุทธ์ และวัตถุประสงค์ขององค์กรให้เป็นนโยบายและ
โครงการที่ ชัดเจน/เหมาะสม เพื่อน าไปสู่การปฏิบัติของกลุ่มการพยาบาล 
  รองหัวหน้าฝ่ายบริการพยาบาลด้านทรัพยากรมนุษย์เป็นผู้ที่บริหารจัดการเกี่ยวกับ 
การจัดสรรทรัพยากร และด้านอัตราก าลังคนภายในกลุ่มการพยาบาลเพื่อให้บรรลุเป้าหมายขององค์กร  
  รองหัวหน้าฝ่ายบริการพยาบาลด้านบริหารเป็นผู้ที่ใช้ทิศทางและนโยบายบริหาร
การบริการพยาบาลของกลุ่มการพยาบาลโดยใช้ความรู้เชิงบูรณาการ เพื่อให้บริการรักษาพยาบาลที่มี
มาตรฐานวิชาชีพ มาตรฐานจริยธรรม และจรรยาบรรณวิชาชีพ ตอบสนองความต้องการของผู้ใช้บริการ 
นโยบายของโรงพยาบาล 
  หัวหน้าหอผู้ป่วยที่มีพยาบาลวิชาชีพ มีการคงอยู่มากที่สุด 
หัวหน้าหอผู้ป่วยที่มีพยาบาลวิชาชีพ มีความตั้งใจลาออกมากที่สุด 
 2. พยาบาลวิชาชีพที่ลาออกจากงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
  กลุ่มที่ลาออกจากงานพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
และยังคงปฏิบัติงานเป็นพยาบาลวิชาชีพที่อื่น  
  กลุ่มที่ลาออกจากงานพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
และไม่ได้ท างานเป็นพยาบาลวิชาชีพ 
  ทั้ง 2 กลุ่ม ใช้วิธีการเลือกการได้ตัวอย่างแบบสโนว์บอลล์ (snowball sampling) 




 การวิจัยครั้งนี้มีการสร้างเครื่องมือเพื่อใช้ในการวิจัย 3 ชุด ดังนี้ 
 ชุดที่ 1 ส าหรับกลุ่มพยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา 
 ชุดที่ 2 ส าหรับกลุ่มผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพ 
 ชุดที่ 3 ส าหรับกลุ่มพยาบาลวิชาชีพที่ลาออกจากงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา 
 ซึ่งผู้วิจัยได้แบ่งกลุ่มเครื่องมือเป็น 2 ประเภท คือ 1) เก็บข้อมูลตามการวิจัยเชิง
ปริมาณ (เครื่องมือชุดที่ 1) และ 2) เก็บข้อมูลตามการวิจัยเชิงคุณภาพ (เครื่องมือชุดที่ 2 และชุดที่  
3) เครื่องมือทั้ง 3 ชุด ดัดแปลงและพัฒนาโดยผู้วิจัย มีข้ันตอนต่างๆ ดังนี ้




 2. สร้างแบบสอบถาม (เครื่องมือชุดที่ 1) และแบบสัมภาษณ์ (เครื่องมือชุดที่ 2 และ
ชุดที่ 3) โดยอาศัยแนวทางจากการทบทวนวรรณกรรม ศึกษาเอกสาร งานวิจัยที่เกี่ยวข้องและข้อคิดเห็น
จากการสัมภาษณ์กลุ่มประชากรเป้าหมายอย่างไม่เป็นทางการ (บญุธรรม  กิจปรีดาบริสุทธ์ิ 2553) 
 3. ทดสอบความเที่ยงตรงของเครื่องมือทั้ง 3 ชุด โดยผู้ทรงคุณวุฒิ จ านวน 5 ท่าน  
ตามภาคผนวก ค ได้ท าการตรวจสอบ มีการแก้ไขข้อบกพร่อง ภายหลังได้รับค าแนะน าของเครื่องมือ
ทั้ง 3 ชุด 
 4. ทดสอบความเช่ือมั่นของแบบสอบถาม ที่ผ่านการตรวจสอบจากผู้ทรงคุณวุฒิ โดยท า
การทดสอบในกลุ่มพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่ไม่ใช่กลุ่มตัวอย่าง 
จ านวน 30 คน 
 เครื่องมือทั้ง 3 ชุด มีรายละเอียดที่ส าคัญดังต่อไปนี้ 
 1. แบบสอบถาม (questionnaire) เป็นเครื่องมือในการเก็บรวบรวมข้อมูลจากกลุม่
ตัวอย่าง ซึ่งมี 3 ตอน มีรายละเอียดทั้ง 3 ตอน ดังนี ้
  ตอนที่ 1 สอบถามระดับความมั่นใจที่จะคงอยู่ และความตั้งใจที่จะลาออกจาก
งานพยาบาลวิชาชีพ โดยถามถึงระดับความมั่นใจที่จะปฏิบัติงานและคงอยู่ในองค์การให้นานทีส่ดุ และ 
ขณะนี้ยังไม่มีความคิดที่จะตั้งใจลาออกจากงาน มี 2 ข้อ โดยใช้มาตราส่วนประมาณค่า 7 ระดับ ตาม












 ข้อที่ 1 สอบถามระดับความมั่นใจที่จะคงอยู่ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
มีเกณฑ์ในการแบ่งผลค่าคะแนนค่าคะแนนเฉลี่ยแบ่งเป็น 3 ระดับ (Cozby 2003) คือ 
 ค่าคะแนนตั้งแต่ 1-3 หมายถึง ไม่มีความมั่นใจที่จะอยู่ในโรงพยาบาล/มีความ
ตั้งใจที่จะลาออกจากงาน 
 ค่าคะแนนตั้งแต่ 4 หมายถึง เฉยๆ/ไม่แน่ใจ 





 ข้อที่ 2 สอบถามระดบัความตัง้ใจทีจ่ะลาออกจากงานพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล 
มหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา มเีกณฑ์ในการแบง่ผลค่าคะแนนเป็น 3 ระดับ (Cozby 2003) คือ 
 ค่าคะแนนตั้งแต่ 1-3 หมายถึง ไม่มีความตั้งใจที่จะลาออกจากงาน/มีความมั่นใจ
อยู่ในโรงพยาบาล 
 ค่าคะแนนตั้งแต่ 4 หมายถึง เฉยๆ/ไม่แน่ใจ 
 ค่าคะแนนตั้งแต่ 5-7 หมายถึง มคีวามตั้งใจที่จะลาออกจากงาน/มีความมั่นใจไม่
อยู่ในโรงพยาบาล 
 เมื่อได้คะแนนตอนที่ 1 จึงพิจารณาให้ผู้ตอบแบบสอบถามเลอืกท าในตอนที่ 2 หรือ 3 
ตามต่อไป 
 ตอนที่ 2 สอบถามระดับความมั่นใจที่จะคงอยู่ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
ส าหรับกลุ่มพยาบาลวิชาชีพที่มั่นใจจะปฏิบัติงานและมกีารคงอยู่ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัด
สงขลา เป็นแบบประเมินค่า (rating scale) ตามแบบของลิเคิร์ต (Likert Scale) โดยก าหนดหลกัเกณฑ์
การให้คะแนน 5 ระดับ ว่าข้อค าถามแต่ละข้อตรงกับพฤติกรรมของผู้ตอบในระดับใด ซึ่งข้อค าถาม
แบ่งออกเป็น 2 ประเภท คือ ข้อค าถามเชิงบวก และ ข้อค าถามเชิงลบ แบ่งออกเป็น 3 ส่วน มีรายละเอียด
ดังนี ้
 ส่วนที่ 1 : สอบถามข้อมูลเกี่ยวกบัลักษณะส่วนบุคคล และดา้นครอบครัว ของผู้ตอบ
แบบสอบถาม ได้แก่ เพศ อายุ สถานะภาพสมรส ระดับการศึกษา ระยะเวลาที่ปฏิบัติงาน ภาระครอบครัว 
ภูมิล าเนาโดยใช้ค าถามแบบเลอืกตอบ 
 ส่วนที่ 2 : สอบถามข้อมลูเกี่ยวกบัสาเหตุด้านครอบครัวที่มผีลต่อการคงอยู่ของพยาบาล 
วิชาชีพในโรงพยาบาลสาเหตุด้านครอบครัว 
 ส่วนที่ 3 : สอบถามข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุด้านองค์การทีม่ีผลต่อการคงอยู่ของพยาบาล 
วิชาชีพในโรงพยาบาล ตามแนวคิดของ Mathis และ Jackson (2004) และการบูรณาการจากการสัมภาษณ์
พยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ในจังหวัดสงขลา ที่มีคุณสมบัติเหมือนกลุ่มตัวอย่าง แต่ไม่ใช่
กลุ่มตัวอย่าง ซึ่งสอบถามข้อมูลสาเหตุด้านองค์การทีม่ีผลต่อการคงอยู่ของพยาบาลวิชาชีพ ตามการรับรู้
ของพยาบาลวิชาชีพ ในองค์ประกอบ 7 ด้าน ได้แก่ 
 ด้านวัฒนธรรมและค่านิยมองค์การ   จ านวน 6  ข้อ 
 ด้านความต่อเนื่องในงานและความมั่นคง  จ านวน 5  ข้อ 
 ด้านสวัสดิการ     จ านวน 5  ข้อ 
 ด้านค่าตอบแทน     จ านวน 5  ข้อ 
 ด้านความรับผิดชอบและการมีอสิระในงาน  จ านวน 5  ข้อ 
 ด้านความสัมพันธ์ระหว่างผูร้่วมงาน  จ านวน 5  ข้อ 
 ด้านการได้รับการสนับสนุนจากผูบ้รหิาร  จ านวน 5  ข้อ 
 
 ตอนที่ 3 สอบถามระดับความตั้งใจที่จะลาออกจากงานพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล 
มหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ส าหรับกลุ่มพยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงานและมีความตั้งใจลาออกใน
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา เป็นแบบประเมินค่า (rating scale) ตามแบบของลิเคิร์ต 
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(Likert scale) โดยก าหนดหลักเกณฑ์การให้คะแนน 5 ระดับ ว่าข้อค าถามแต่ละข้อตรงกับพฤติกรรม
ของผู้ตอบในระดับใด ซึ่งข้อค าถามแบ่งออกเป็น 2 ประเภท คือ ข้อค าถามเชิงบวก และ ข้อค าถาม
เชิงลบ แบ่งออกเป็น 3 ส่วน 
 ส่วนที่ 1 : สอบถามข้อมูลเกี่ยวกับลักษณะส่วนบุคคล ของผู้ตอบแบบสอบถาม ได้แก่ 
เพศ อายุ สถานะภาพสมรส ระดับการศึกษา ระยะเวลาที่ปฏิบัติงาน ภาระครอบครัว ภูมิล าเนา โดยใช้
ค าถามแบบเลือกตอบ 
 ส่วนที่ 2 : สอบถามข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุจูงใจ กับความตั้งใจลาออกจากงาน ของผู้ตอบ
แบบสอบถาม ในองค์ประกอบ 5 ด้าน ได้แก่ 
 ความส าเรจ็ในการท างาน     จ านวน 5  ข้อ 
 การได้รับการยอมรบันับถือ    จ านวน 5  ข้อ 
 ลักษณะของงานที่ปฏิบัติ     จ านวน 5  ข้อ 
 ความรับผิดชอบ     จ านวน 6  ข้อ 
 ความก้าวหน้า     จ านวน 5  ข้อ 
 ส่วนที่ 3 : สอบถามข้อมลูเกี่ยวกบัสาเหตุค้ าจุน กับความตั้งใจลาออกลาออกจาก
งานของแบบสอบถาม ในองค์ประกอบ 6 ด้าน ได้แก่ 
 นโยบายการบรหิารขององค์กร   จ านวน 5  ข้อ 
 การปกครองบังคับบัญชา     จ านวน 6  ข้อ 
 ผลประโยชน์ตอบแทน     จ านวน 7  ข้อ 
 ความสัมพันธ์กับผู้บงัคับบัญชาและผู้ร่วมงาน จ านวน 5  ข้อ 
 ความมั่นคงในการท างาน     จ านวน 5  ข้อ 
 สภาพแวดล้อมในการท างาน          จ านวน 5  ข้อ 
   
โดยก าหนดน้ าหนักของสาเหตุที่มีผลต่อความตั้งใจลาออกจากงานดังนี้ 
ระดับความคิดเห็น คะแนนข้อความทางบวก คะแนนข้อความทางลบ 
เห็นด้วยอย่างมาก 5 1 
เห็นด้วย 4 2 
ไม่แน่ใจ 3 3 
ไม่เห็นด้วย 2 4 
ไม่เห็นด้วยอย่างมาก 1 5 
 
 การแปลความหมายค่าเฉลี่ยจากการค านวณ ใช้เกณฑ์ของ บุญชม  ศรีสะอาด และ 
บุญส่ง นิลแก้ว (2535, 23-24 อ้างใน ฐิติรัตน์  ศิริเลิศ 2547, 31) ก าหนดได้ ดังนี ้
 1. แบบสอบถาม กลุ่มพยาบาลวิชาชีพที่มั่นใจจะปฏิบัติงานมีคงอยู่ในงานพยาบาลวิชาชีพ 





  ค่าเฉลี่ยต้ังแต่ 4.50 – 5.00 หมายถึงเห็นด้วยอย่างมาก 
  ค่าเฉลี่ยต้ังแต่ 3.50 – 4.49 หมายถึง เห็นด้วย 
  ค่าเฉลี่ยต้ังแต่ 2.50 – 3.49 หมายถึง ไม่แน่ใจ 
  ค่าเฉลี่ยต้ังแต่ 1.50 – 2.49 หมายถึง ไม่เห็นด้วย 
  ค่าเฉลี่ยต้ังแต่ 1.00 – 1.49 หมายถึง ไม่เห็นด้วยอย่างมาก 
 
 2. แบบสัมภาษณ์ เป็นเครื่องมือในการเก็บรวบรวมข้อมูลจากกลุ่มตัวอย่าง ซึ่งมี 2 ชุด 
ชุดที่ 1 ส าหรับกลุ่มผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพ และชุดที่ 2 ส าหรับกลุ่มพยาบาลวิชาชีพที่ลาออก
จากงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
  2.1 แบบสัมภาษณ์ชนิดกึ่งโครงสร้าง (semi - structured interview) เพื่อศึกษา 
การคงอยู่ ตั้งใจลาออก และสาเหตุอื่นๆ ที่เกี่ยวข้อง ตามทัศนะคติของกลุ่มผู้บังคับบัญชาของพยาบาล
วิชาชีพ จะเป็นการสัมภาษณ์แบบไม่เป็นทางการ โดยจะสัมภาษณ์จากผู้ให้ข้อมูลส าคัญ (key informants) 
ซึ่งเป็นผู้ที่สามารถให้ข้อมูลที่จะศึกษาเป็นอย่างดี มีจ านวน 13 ข้อ 
  2.2 แบบสัมภาษณ์ชนิดกึ่งโครงสร้าง (semi - structured interview) เป็นแบบ
สัมภาษณ์สาเหตุการลาออก (exit interview questionnaire) ซึ่งประกอบด้วย แนวค าถามเพื่อสัมภาษณ์
กลุ่มพยาบาลวิชาชีพที่ลาออกจากงานของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง ในจงัหวัดสงขลา เกีย่วกบั
สาเหตุที่ต้ังใจลาออก และสาเหตุอื่นๆ ที่เกี่ยวข้อง ซึ่งครอบคลุมในประเด็น เหตุผลในความตั้งใจลาออก 
และความคิดเห็นและข้อเสนอแนะในการปรับปรุงคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล สังกัดฝ่ายบริการ 




 กำรทดสอบควำมเท่ียงตรง (validity) 
 ในการทดสอบความเที่ยงตรงนี้ โดยผู้วิจัยน าแบบสอบถามที่สร้างข้ึน เสนออาจารย์
ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ ตรวจสอบความถูกต้อง ความครอบคลุมของเนื้อหา และความเหมาะสมของ
ข้อความ หลังจากนั้นท าการปรับปรุงแกไขตามค าแนะน าของอาจารย์ปรึกษาวิทยานิพนธ์ จากนั้นให้
ผู้เช่ียวชาญพิจารณาความสอดคล้อง การให้โครงสร้างข้อค าถามแก่ผู้เช่ียวชาญท าให้ผู้เช่ียวชาญทราบ
ที่มาของข้อค าถามแต่ละข้อว่ามาจากประเด็นใด ครอบคลุมเนื้อหาในเรื่องนั้นหรือไม่ แล้วน าแบบสอบถาม
ไปตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา ซึ่งมีคุณสมบัติ คือ เป็นผู้ที่มีวุฒิทางการศึกษาระดับปริญญาโทขึ้นไป 
มีประสบการณ์ในการท าวิจัย และมีความรู้ความช านาญเกี่ยวกับเรื่องที่ผู้วิจัยศึกษาเพื่อตรวจสอบและ
พิจารณาความถูกต้องของขอบเขตเนื้อหาความรัดกุมในการใช้ภาษา การตีความหมายของข้อความโดย
ผู้ทรงคุณวุฒิจ านวน 5 ท่าน ก าหนดเกณฑ์ ความพ้องต้องกันของผู้ทรงคุณวุฒิอย่างน้อย 3 ใน 5 ท่าน 
ในแต่ละข้อค าถามที่ผู้ทรงคุณวุฒิพิจารณาแล้ว ผู้วิจัยน าแบบสอบถามและแบบสัมภาษณ์มาปรับปรุง
แก้ไขให้เหมาะสมทั้งด้านภาษาและความถูกต้องในเนื้อหาตามค าแนะน าของผู้ทรงคุณวุฒิอีกครั้งหนึ่ง  
 โดยใช้เกณฑ์ค่าดัชนีความตรงตามเนื้อหาที่ยอมรับได้ คือ .80 ข้ึนไป (Polit & Hungler 
1999) ซึ่งค านวณจากความสอดคล้องระหว่างประเด็นที่ต้องการวัดกับข้อค าถามที่สร้างข้ึน ดัชนีที่ใช้
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แสดงค่าความสอดคล้องเรียกว่า ดัชนีความสอดคล้องระหว่างข้อค าถามและวัตถุประสงค์ (Item-Objective 
Congruence Index: IOC) โดยให้คะแนนระดับความสอดคล้องดังนี้ 1=สอดคล้อง 0=ไม่แน่ใจ -1= 
ไม่สอดคล้อง 
 สูตรที่ใช้ในการค านวณ   
n
RIOC   
 
 R  คือ ผลคูณของคะแนนกับจ านวนผู้เช่ียวชาญในแต่ละระดับความสอดคล้อง 
 n คือ จ านวนผู้เช่ียวชาญทั้งหมด 
 
 กำรทดสอบควำมเชื่อมั่น (reliability) ของแบบสอบถำม 
 การทดสอบความเช่ือมั่นของแบบสอบถามในครั้งนี้ ผู้วิจัยได้น าแบบสอบถามฉบับร่าง
ที่ได้ผ่านการตรวจสอบและแก้ไขจากผู้ทรงคุณวุฒิแล้ว ไปท าการทดสอบพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาล
สงขลานครินทร์ ที่ไม่ใช่กลุ่มตัวอย่าง จ านวน 30 คน เมื่อน ามาตรวจสอบให้คะแนนตามวิธีการ และ
หลักเกณฑ์การให้คะแนนแล้ว น ามาวิเคราะห์ความเช่ือมั่น ของแบบสอบถามทั้งฉบับ โดยการใช้สูตร
สัมประสิทธ์ิอัลฟ่าของ Cronbach ก าหนดค่าความเช่ือมั่นยอมรับที่ .70 เนื่องจากเครื่องมือที่ดีควรมี






 1. ผู้วิจัยท าหนังสือจากประธานหลักสูตร พัฒนามนุษย์และสังคม คณะศิลปศาสตร์
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ ถึงคณบดีคณะแพทยศาสตร์ กรรมการจริยธรรม ผู้อ านวยการโรงพยาบาล
สงขลานครินทร์ และหัวหน้าฝ่ายบริการพยาบาล โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ เพื่อช้ีแจงวัตถุประสงค์
ของการศึกษา และขออนุญาตเก็บรวบรวมข้อมูล 
 2. ภายหลังได้รับอนุญาตให้เก็บรวบรวมข้อมูล จากผู้อ านวยการโรงพยาบาลสงขลา




 ขั้นด ำเนินกำร 
 วิธีกำรวิจัยปริมำณ 
 1. ผู้วิจัยและผู้ช่วยวิจัยด าเนินการเก็บข้อมูลกลุ่มตัวอย่าง โดยแนะน าตัว อธิบาย
วัตถุประสงค์การวิจัย พร้อมทั้งช้ีแจงการพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง และขอความร่วมมือในการเก็บข้อมูล  
 2. ให้กลุ่มตัวอย่างตอบแบบสอบถาม จ านวน 304 ชุด ได้แบบสอบถามกลับมา 256 ชุด 
ตอบไม่ครบ 7 ชุด จึงตามเก็บแบบสอบถามเพิ่มอีก 40 ชุด ตามรายช่ือที่ผู้วิจัยได้สุ่ม จนครบ 289 ชุด 
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 3. น าแบบสอบถามที่ได้มาตรวจสอบความถูกต้อง ความสมบูรณ์ และน าไปวิเคราะห์
ตามวิธีการทางสถิติที่ก าหนดไว้ 




 ชุดที่ 1 ผู้ให้ข้อมูล จ านวน 5 คน 
 1. ผู้วิจัยส่งแบบสัมภาษณ์ให้กับผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพที่เป็นผู้ให้ข้อมูล
ส าคัญ จ านวน 5 คน ล่วงหน้า 3 วัน ก่อนวันที่นัดสัมภาษณ์ด้วยตนเอง   
 2. ผู้วิจัยด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูล โดยการสัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลส าคัญ (key informant 
interview) จ านวน 5 คน โดยเริ่มจาก  
  1) แนะน าตนเองต่อผู้ให้ข้อมูลส าคัญ พร้อมสร้างบรรยากาศให้รู้สึกเป็นกันเอง
โดยการสนทนาด้วยอัธยาศัยอันดี   
  2) บอกวัตถุประสงค์ในการมาสัมภาษณ์ พร้อมให้ข้อมูลต่างๆ และให้ค าสัญญา
ว่าจะเก็บเป็นความลับ โดยมีการเซ็นช่ือยินยอมเข้าร่วมวิจัยและรับทราบวัตถุประสงค์ของการวิจัย 
  3) สัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลส าคัญ โดยใช้ค าถามที่เตรียมไว้ล่วงหน้าเป็น แนวทางใน
การสัมภาษณ์ ด าเนินการสัมภาษณ์ 1 ช่ัวโมง ต่อ 1 คน เก็บข้อมูล 1 ครั้ง และน าผลการให้ข้อมูลแจ้ง
ย้อนกลับกับผู้ให้ข้อมูลเพื่อการตรวจสอบข้อมูลในการสัมภาษณ์ 
 ชุดที่ 2 ผู้ให้ข้อมูล จ านวน 10 คน 
 1. ผู้วิจัยขอข้อมูลติดต่อพยาบาลวิชาชีพที่ลาออกจากงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา จากฝ่ายบริการพยาบาล 10 คน เพื่อเริ่มต้นในการสัมภาษณ์ ทั้ง 2 กลุ่ม ได้แก่ 1) กลุ่ม
ที่ลาออกจากงานพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา แล้วยังคงปฏิบัติงานเป็น
พยาบาลวิชาชีพที่อื่น และ 2) กลุ่มที่ลาออกจากงานพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา แล้วไม่ได้ท างานเป็นพยาบาลวิชาชีพ โดยวิธีการสุ่มตัวอย่างแบบสโนว์บอลล์ (snowball 
sampling) ทั้ง 2 กลุ่ม กระทั่งได้ข้อมูลอิ่มตัว ทั้งนี้จ านวนกลุ่มตัวอย่างไม่น้อยกว่า 10 คนเริ่มด าเนินการ 
ดังนี้  
  1) โทรศัพท์แนะน าตนเอง/บอกวัตถุประสงค์ในการสัมภาษณ์ต่อผู้ให้ข้อมูลส าคัญ 
พร้อมนัดแนะวัน/เวลา/สถานที่ ที่เหมาะสมในการสัมภาษณ์ ด้วยตนเอง 
  2) ขอค าแนะน าจากผู้ให้ข้อมูลเกี่ยวกับพยาบาลวิชาชีพที่ผู้ใหข้้อมลูรูจ้กัทีไ่ดล้าออก
จากงานโรงพยาบาลแห่งหนึ่ง ในจังหวัดสงขลา ที่ผู้ให้ข้อมูลรู้จัก 
 2. ผู้วิจัยด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูล โดยการสัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลส าคัญ (key informant 
interview) โดยเริ่มจาก  
  1) แนะน าตนเองต่อผู้ให้ข้อมูลส าคัญ พร้อมสร้างบรรยากาศให้รู้สึกเป็นกันเอง
โดยการสนทนาด้วยอัธยาศัยอันดี   




  3) สัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลส าคัญ โดยใช้ค าถามที่เตรียมไว้ล่วงหน้าเป็น แนวทางใน





 ในการวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยท าการพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่างและผู้ให้ข้อมูล โดยช้ีแจงให้
กลุ่มตัวอย่างทราบถึงวัตถุประสงค์ของการวิจัย การปกปิดข้อมูลและการเก็บรักษาความลับ ขอความร่วมมือ
ในการเข้าร่วมวิจัยด้วยความสมัครใจ อธิบายถึงสิทธิในการถอนตัวออกจากการวิจัยได้ทุกเวลา และ
การถอนตัวนั้นไม่มีผลเสียใดๆ หากการเข้าร่วมวิจัยในครั้งนี้ท าให้ผู้ตอบแบบสอบถามเกิดความไม่สบายใจ 
รู้สึกเป็นทุกข์จะได้รับการดูแลช่วยเหลือด้านจิตใจ โดยการให้ค าแนะน าปรึกษา และพิจารณาส่งต่อ





 1. ผู้วิจัยน าแบบสอบถามที่ตรวจสอบข้อมูลแล้วมาก าหนดรหัส 
 2. ผู้วิจัยด าเนินการวิเคราะห์ข้อมูลด้วย โปรแกรมส าเร็จรูป โดยการด าเนินการวิเคราะห์
ข้อมูลดังนี้ 
  2.1 ข้อมูลเกี่ยวกับลักษณะส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง ใช้การวิเคราะห์ค่าความถ่ี 
และค่าร้อยละ 
  2.2 ข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุด้านบุคคลหรือลักษณะส่วนบุคคล สาเหตุด้านครอบครัว 





แบบการวิเคราะห์เนื้อหา (content analysis) คือ เทคนิคการวิจัยที่พยายามจะบรรยายเนื้อหาของ
ข้อความหรือเอกสาร (สุภางค์  จันทวานิช 2554) ซึ่งด าเนินการตามขั้นตอน ดังนี้  
 1. ตรวจสอบความถูกต้องของข้อมูล  
 2. จ าแนกและจัดระบบข้อมูล เป็นการน าข้อมูลที่ได้มาถอดเทปอย่างละเอียดแบบ
ค าต่อค า (transcription of data) จากนั้นจึงน ามาจ าแนกและจัดหมวดหมู่ออกให้เป็นระบบ โดยไม่มี
การข้ามประโยคบางประโยคที่ผู้วิจัยตัดสินเองว่า “ไม่มีความส าคัญ” เพราะข้อมูลบางอย่างอาจน ามา 
ใช้ในการตรวจสอบในภายหลังได้ (ศากุล  ช่างไม้ 2546) 
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 3. การจัดเตรียมข้อมูล (data management) จากการจดบันทึกข้อมูลต่างๆ (note 
taking) ซึ่งได้จากการเก็บรวบรวมข้อมูลด้วยวิธีการต่างๆ โดยข้อมูลที่จดบันทึกจัดเตรียมเป็นลักษณะ
แฟ้มต่างๆ และน าข้อมูลเหล่าน้ีมาช่วยในการวิเคราะห์ข้อมูล 
 4. การให้รหัส (coding) จัดหมวดหมู่ข้อมูล (categoring) หรือการท าดัชนีข้อมูล 
(indexing) โดยการเลือกค าบางค ามาใช้เพื่อจัดหมวดหมู่ข้อมูล ซึ่งดัชนีข้อมูลนี้อาจเป็นค า (words) 
เป็นประโยค (sentences) เป็นแนวคิด (concept) ซึ่งช่วยลดขนาดข้อมูลจ านวนมากให้อยู่ในวิสัยที่
ผู้วิจัยจะจัดการได้ (ชาย  โพธิสิตา 2549) ทั้งนี้ตามข้อมูลที่ได้มาจากการสัมภาษณ์   
 5. การท าข้อสรุปช่ัวคราวและการตัดทอนข้อมูล (memoing data reduction) 
โดยการลองเขียนข้อสรุปแต่ละเรื่อง การท าข้อสรุปช่ัวคราวจึงเป็นการลดขนาดข้อมูลและช่วยก าจัด
ข้อมูลที่ไม่ต้องการออกไปได้  
 6. การเสนอข้อมูลเพื่อการวิเคราะห์และการน าเสนอ (displaying data for analysis 
and presentation) เป็นการน าข้อสรุปย่อยๆมาเช่ือมโยงกัน เพื่อหาข้อสรุปซึ่งจะตอบปัญหาการวิจัย 
โดยอาจจัดท าเป็นแผนที่ (map) แผนภูมิ (charts) ตารางบรรจุเนื้อหา (matrices) เครือข่ายของเหตุ
และผล (causal network) การจัดแบ่งประเภทของค า ความคิด ความเช่ือ (taxonomies or ethno 
classifications) ทั้งนี้ตามข้อมูลที่ได้มาจากการสัมภาษณ์ 
 7. การประมวลและสรุปข้อเท็จจริง (drawing and verifying conclusions) ได้แก่ 
การจัดกลุ่ม การวิเคราะห์ปัจจัย การระบุความสัมพันธ์ของเหตุการณ์ การเช่ือมโยงแนวคิด ทฤษฎีกับ
สิ่งที่ค้นพบ ความส าเร็จของการสร้างบทสรุปข้ึนอยู่กับความสมบูรณ์ของข้อมลูทีเ่ปน็ข้อสรปุยอ่ย ประกอบ
กับความเป็นสหวิทยาการ หรือภูมิรู้ของผู้วิจัย  
 8. การพิสูจน์บทสรุป เป็นการโยงข้อสรุปเชิงนามธรรมกลับไปสู่รูปธรรมในเหตุการณ์
ใหม่อีกครั้ง เพื่อให้แน่ใจว่าบทสรุปที่ท าไว้นั้นเหมาะสมดีแล้ว มีความน่าเช่ือถือ โดยการตรวจสอบ
ความเป็นตัวแทนของข้อมูลว่า มาจากแหล่งที่เป็นตัวแทนจริงหรือไม่ การตรวจสอบตัวนักวิจัยเองว่ามี
อคติหรือไม่ การตรวจสอบข้อมูลแบบสามเส้า การประเมินคุณภาพของข้อมูล และอาจตรวจสอบบทสรุป
ที่ได้กับผู้ให้ข้อมูลตามวัตถุประสงค์ของการวิจัย 
 9. น าผลการวิเคราะห์ข้อมูลให้ผู้ร่วมวิจัยร่วมตรวจสอบความตรง 
 10. น าเสนอข้อมูลเป็นข้อความแบบบรรยาย  
 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยแบบผสานวิธี (mixed methods) ศึกษาเกี่ยวกับการคงอยู่
และความตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ประชากร
และกลุ่มตัวอย่าง มี 3 กลุ่ม ได้แก่ พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
ผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพ และพยาบาลวิชาชีพที่ลาออกจากงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา การเลือกกลุ่มตัวอย่างและผู้ให้ข้อมูลส าคัญจะมีการเลือกตามเกณฑ์ที่ก าหนด เครือ่งมอื
ในการวิจัยในการวิจัยมี 3 ชุด ประกอบด้วย แบบสอบถาม (เครื่องมือชุดที่ 1) และแบบสัมภาษณ์ 













การตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย แห่งหนึ่งในจังหวัดสงขลา 
รวบรวมข้อมูลโดยการใช้แบบสอบถาม และแบบสัมภาษณ์ ระหว่างเดือนพฤศจิกายน 2555– มกราคม 
2556 ผู้ศึกษาได้ศึกษาเอกสารเพื่อท าความเข้าใจในเรื่อง ลักษณะงานของพยาบาล แนวคิดและที่เกี่ยวข้อง
กับการคงอยู่ และความตั้งใจลาออก ผลกระทบและสาเหตุของการลาออก 
 ผู้วิจัยได้น าเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูลและการแปลผล โดยน าเสนอผลการวิจัยเป็น 
2 ระยะ 
 ผลการวิจัยระยะท่ี 1 ผลการวิจัยเชิงปริมาณ 
 ตอนท่ี 1 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลระดับความมั่นใจที่จะคงอยู่ และความตั้งใจที่จะลาออก
จากงานพยาบาลวิชาชีพ ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย แห่งหนึ่งในจังหวัดสงขลา 
 ตอนท่ี 2 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลส าหรับกลุ่มพยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล ตามวัตถุประสงค์ ข้อที่ 1 เพื่อบรรยายและ
อธิบายปรากฏการณ์ ที่เป็นสาเหตุของการคงอยู่ในงานพยาบาลวิชาชีพ ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย
แห่งหนึ่ง ในจังหวัดสงขลา ดังนี้ 
 ส่วนที่ 1 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับลักษณะส่วนบุคคล และด้านครอบครัว 
 ส่วนที่ 2 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุด้านครอบครัวที่มีผลต่อการคงอยูข่อง
พยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล 
 ส่วนที่ 3 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุด้านองค์การที่มีผลต่อการคงอยู่ของพยาบาล
วิชาชีพในโรงพยาบาล 
 ตอนท่ี 3 ผลการวิเคราะห์ข้อมูล ส าหรับกลุ่มพยาบาลวิชาชีพ ที่ยังปฏิบัติงาน ใน
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกในโรงพยาบาล ตามวัตถุประสงค์ ข้อที่ 2 
เพื่อบรรยายและอธิบายปรากฏการณ์ ที่เป็นสาเหตุของการตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ 
ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง ในจังหวัดสงขลา ดังนี้ 
 ส่วนที่ 1 วิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับลักษณะส่วนบุคคล และด้านครอบครัว 
 ส่วนที่ 2 วิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุจูงใจ กับความตั้งใจลาออกจากงาน 
 ส่วนที่ 3 วิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุค้ าจุน กับความตั้งใจลาออกจากงาน 
 
 ผลการวิจัยระยะท่ี 2 ผลการวิจัยเชิงคุณภาพ 
วิเคราะห์ข้อมูลแบบการวิเคราะห์เนื้อหาที่เป็นสาเหตุของการคงอยู่และการตั้งใจลาออกจากงานของ
พยาบาลวิชาชีพ ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย แห่งหนึ่งในจังหวัดสงขลา 
  
82 
 เพื่อให้การน าเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูลมีความสะดวกผู้วิจัยจึงก าหนดสญัลกัษณ์และ
ความหมายที่ใช้แทนตัวแปรของการวิจัย ดังนี้ 
 สัญลักษณ์และความหมายของระดับความมั่นใจที่จะคงอยู่ และความตั้งใจที่จะลาออก
จากงานพยาบาลวิชาชีพ ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย แห่งหนึ่งในจังหวัดสงขลา ในตอนที่ 1 ประกอบด้วย 
 A หมายถึง ไม่มีความมั่นใจอย่างยิง่ 
 B หมายถึง ไม่มีความมั่นใจ 
 C หมายถึง ค่อนข้างไม่มีความมั่นใจ 
 D หมายถึง เฉยๆ/ไม่แน่ใจ 
 E หมายถึง ค่อนข้างมีความมั่นใจ 
 F หมายถึง มีความมั่นใจ 
 G หมายถึง มีความมั่นใจอย่างยิง่ 
 
 ผลการวิจัยระยะท่ี 1 ผลการวิจัยเชิงปริมาณ 
 ตอนท่ี 1 ผลการวิเคราะห์ข้อมลูระดบัความมั่นใจที่จะคงอยู่ และความตั้งใจทีจ่ะ
ลาออกจากงานพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลยั จังหวัดสงขลา จ านวน 289 คน ปรากฏ
รายละเอียดในตารางที่ 4-1 
 
ตารางท่ี 4-1 ข้อมูลระดับความมั่นใจที่จะคงอยู่ และความตั้งใจที่จะลาออกจากงานพยาบาลวิชาชีพ 






A B C D E F G 
1. มั่นใจทีจ่ะปฏิบัตงิาน
 พยาบาลทีโ่รงพยาบาล 
289 3.8 14.2 9.7 22.8 19.7 18.7 11.1 
2. ตั้งใจทีจ่ะลาออกจากงาน
 พยาบาลทีโ่รงพยาบาล 
289 11.8 12.5 13.1 24.9 10.7 20.1 6.9 
  
 จากตารางที่ 4-1 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย
จังหวัดสงขลา ไม่มีความมั่นใจอย่างยิ่งที่จะปฏิบัติงานพยาบาลในโรงพยาบาล ร้อยละ 3.8 ไม่มีความมั่นใจ
ที่จะปฏิบัติงานพยาบาลในโรงพยาบาล ร้อยละ 14.2 ค่อนข้างไม่มีความมั่นใจที่จะปฏิบัติงานพยาบาล
ในโรงพยาบาล ร้อยละ 9.7 เฉยๆ/ไม่แน่ใจที่จะปฏิบัติงานพยาบาลในโรงพยาบาล ร้อยละ 22.8 ค่อนข้างมี
ความมั่นใจที่จะปฏิบัติงานพยาบาลในโรงพยาบาล ร้อยละ 19.7 มีความมั่นใจที่จะปฏิบัติงานพยาบาลใน





 พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ไม่มีความตั้งใจ
อย่างยิ่งที่จะลาออกจากงานพยาบาลในโรงพยาบาล ร้อยละ 11.8 ไม่มีความตั้งใจที่จะลาออกจากงาน
พยาบาลในโรงพยาบาล ร้อยละ 12.5 ค่อนข้างไม่มีความมั่นใจที่จะลาออกจากงานพยาบาลในโรงพยาบาล 
ร้อยละ 13.1 เฉยๆ/ไม่แน่ใจที่จะลาออกจากงานพยาบาลในโรงพยาบาล ร้อยละ 24.9 ค่อนข้างมี
ความตั้งใจที่จะลาออกจากงานพยาบาลในโรงพยาบาล ร้อยละ 10.7 มีความตั้งใจที่จะลาออกจากงาน
พยาบาลในโรงพยาบาล ร้อยละ 20.1 และมีความตั้งใจอย่างยิ่งที่จะลาออกจากงานพยาบาลในโรงพยาบาล 
ร้อยละ 6.9 
 ดังนั้น พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ค่อนข้าง
มีความมั่นใจ-ความมั่นใจอย่างยิ่ง ร้อยละ 49.5 ส าหรับการคงอยู่ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
ค่อนข้างไม่มีความมั่นใจ-ไม่มีความมั่นใจอย่างยิ่ง ร้อยละ 27.7 ส าหรับการคงอยู่ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา และรู้สึกเฉยๆ/ไม่แน่ใจ ร้อยละ 22.8 ส าหรับการคงอยู่ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา 
 พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ค่อนข้างมี
ความมั่นใจ-ความมั่นใจอย่างยิ่ง ร้อยละ 37.7 ส าหรับความตั้งใจลาออกจากงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ค่อนข้างไม่มีความมั่นใจ-ไม่มีความมั่นใจอย่างยิ่ง ร้อยละ 37.4 ส าหรับความตั้งใจลาออก
จากงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา และรู้สึกเฉยๆ/ไม่แน่ใจ ร้อยละ 24.9 ส าหรับความตั้งใจ
ลาออกจากงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
 
 ตอนท่ี 2 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลส าหรับกลุ่มพยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ตามวัตถุประสงค์ 
ข้อที่ 1 เพื่อบรรยายและอธิบายปรากฏการณ์ ที่เป็นสาเหตุของการคงอยู่ในงานพยาบาลวิชาชีพ ใน
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ดังนี้ 
 
 ส่วนท่ี 1 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับลักษณะส่วนบุคคล และด้านครอบครัว 
วิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับลักษณะส่วนบุคคล และด้านครอบครัวที่มีผลต่อการคงอยู่ของพยาบาลวิชาชีพ
ในโรงพยาบาล แล้วท าการวิเคราะห์ทางสถิติ ด้านการแจกแจงความถ่ี ค่าร้อยละ จ านวนตัวอย่าง 159 คน 




ตารางท่ี 4-2 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของพยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน 
 ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล จ าแนกตาม 
 อายุ เพศ สถานภาพสมรส (n=159) 
 
ข้อมูลส่วนบุคคล จ านวน (คน) ร้อยละ 
อายุ (ปี)   
 21-25  34 21.4 
 26-30  21 13.2 
 31-35  24 15.1 
 36-40  33 20.8 
 41-45  18 11.3 
 46 ปีข้ึนไป  29 18.2 
เพศ   
 ชาย  6 3.8 
 หญิง  153 96.2 
สถานภาพสมรส   
 โสด  83 52.2 
 คู่/สมรส  73 45.9 
 หม้าย/หย่า/แยก  3 1.9 
 
 จากตารางที่ 4-2 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาลส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 96.2 อายุระหว่าง 21-25 ปี 
ร้อยละ 21.4 รองลงมา อายุระหว่าง 36-40 ปี ร้อยละ 20.8 สถานภาพโสด ร้อยละ 52.2 รองลงมา 




ตารางท่ี 4-3 จ านวน และร้อยละ ของพยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล จ าแนกตาม ระดับการศึกษา ภูมิล าเนาเดิม 
 (n=159) 
 
ข้อมูลส่วนบุคคล จ านวน (คน) ร้อยละ 
ระดับการศึกษา   
 ปริญญาตรี 147 92.5 
 ปริญญาโท สาขา ทางการพยาบาล 9 5.7 
 ปริญญาโท สาขา อื่นๆ 3 1.9 
 ปริญญาเอก - - 
ภูมิล าเนาเดิม   
 พื้นที่ในจังหวัดสงขลา 52 32.7 
 พื้นที่นอกจังหวัดสงขลา 107 67.3 
  
 จากตารางที่ 4-3 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล ส่วนใหญ่มีระดับการศึกษาปริญญาตรี ร้อยละ 92.5 ส่วนใหญ่
มีภูมิล าเนาอยู่นอกพื้นที่จังหวัดสงขลา ร้อยละ 67.3 และมีภูมิล าเนาอยู่ในพื้นที่จังหวัดสงขลา ร้อยละ 32.7 
 
ตารางท่ี 4-4 จ านวน และร้อยละ ของพยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล จ าแนกตาม รายได้เฉลี่ยต่อเดือน ความเพียงพอ 
 ของรายได ้(n=159) 
 
ข้อมูลส่วนบุคคล จ านวน (คน) ร้อยละ 
รายได้เฉลี่ยต่อเดือน   
 10,001 – 20,000 บาท 29 18.2 
 20,001 – 30,000 บาท 77 48.4 
 30,001 – 40,000 บาท 38 23.9 
 มากกว่า 40,000 บาท 15 9.4 
ความเพียงพอของรายได้   
 พอใช้ 69 43.4 
 พอใช้และมีเหลือเก็บ 66 41.5 
 ไม่พอใช้ / มีหนี้สิน  24 15.1 
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 จากตารางที่ 4-4 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล ส่วนใหญ่มีรายได้ประจ าเดือนอยู่ในระหว่าง 20,001 – 30,000 
บาท ร้อยละ 48.4 รองลงมามีรายได้ต่อเดือนอยู่ระหว่าง 30,001 – 40,000 บาท ร้อยละ 23.9 และ
ความพอเพียงของรายได้ ส่วนใหญ่ อยู่ในระดับพอใช้ ร้อยละ 43.4 รองลงมาพอใช้ และมีอยู่ในระดับ
เหลือเก็บ ร้อยละ 41.5 
 
ตารางท่ี 4-5 จ านวน และร้อยละ ของพยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล จ าแนกตาม ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน 
 จ านวนบุคคลที่อยู่ในความอุปการะขณะนี้ (n=159) 
 
ข้อมูลส่วนบุคคล จ านวน (คน) ร้อยละ 
ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน (ปี)   
 1-5 47 29.6 
 6-10 28 17.6 
 11-15 24 15.1 
 16-20 28 17.6 
 21-25 17 10.7 




 1 23 14.5 
 2 39 24.5 
 3  16 10.1 
 4 5 3.1 







 จากตารางที่ 4-5 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล ส่วนใหญ่มีระยะเวลาในการปฏิบัติงานอยู่ระหว่าง 1-5 ปี 
ร้อยละ 29.6 รองลงมามีระยะเวลาในการปฏิบัติงานอยู่ระหว่าง 6-10 ป ีและ 16-20 ปี ร้อยละ 17.6 






ตารางท่ี 4-6  จ านวน และร้อยละ ของพยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 








หน่วยงานท่ีสังกัด    
 OPD  18 13 72.22 
 หอผู้ป่วยศัลยกรรมประสาท 7 4 57.14 
 หอผู้ป่วยอุบัติเหตุ 10 8 80.00 
 หอผู้ป่วยกระดูกและข้อชาย 7 4 57.14 
 หอผู้ป่วยกระดูกและข้อหญิง 6 2 33.33 
 หอผู้ป่วยนรีเวช 4 3 75.00 
 หอผู้ป่วยพิเศษสูติ - นรีเวช  4 2 50.00 
 หอผู้ป่วยพิเศษสูติกรรม 4 4 100.00 
 หอผู้ป่วยสูติกรรม 4 1 25.00 
 หอผู้ป่วยอายุรกรรมชาย 1 9 6 66.67 
 หอผู้ป่วยอายุรกรรมชาย 2 4 2 50.00 
 หอผู้ป่วย RCU 9 6 66.67 
 หอผู้ป่วยอายุรกรรมหญิง 10 2 20.00 
 หอผู้ป่วย PICU 9 7 77.78 
 หอผู้ป่วย NICU 16 9 56.25 
 หอผู้ป่วย ตา 5 2 40.00 
 หอผู้ป่วย หู คอ จมูก  5 3 60.00 
 หอผู้ป่วยจิตเวช 3 2 66.67 
 ศูนย์ให้ยาเคมีบ าบัด 3 2 66.67 
 หอผู้ป่วย SICU 12 7 58.33 
 หอผู้ป่วย MICU 12 5 41.67 
 ห้องผ่าตัด  27 18 66.67 
 หอผู้ป่วย SRCU 6 2 33.33 
 หอผู้ป่วยพิเศษเฉลิมพระบารมี 7 5 2 40.00 
 หอผู้ป่วยพิเศษเฉลิมพระบารมี 8 6 3 50.00 
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ตารางท่ี 4-6  จ านวน และร้อยละ ของพยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 








 หอผู้ป่วยพิเศษเฉลิมพระบารมี 9  5 3 60.00 
 หอผู้ป่วยพิเศษเฉลิมพระบารมี 10  6 3 50.00 
 หอผู้ป่วยพิเศษเฉลิมพระบารมี 11   4 3 75.00 
 หอผู้ป่วยพิเศษเฉลิมพระบารมี 12   3 2 66.67 
 หอผู้ป่วยศัลยกรรมชาย 1  7 4 57.14 
 หอผู้ป่วยศัลยกรรมชาย 2  7 2 28.57 
 หอผู้ป่วยศัลยกรรมหญิง  7 2 28.57 
 หอผู้ป่วยศัลยกรรมเด็ก  5 2 40.00 
 หอผู้ป่วยเด็ก 1  6 3 50.00 
 หอผู้ป่วยเด็ก 2   5 3 60.00 
 หอผู้ป่วยพิเศษเด็ก  4 2 50.00 
 หอผู้ป่วยพิเศษทั่วไป  4 1 25.00 
 หน่วยฉุกเฉิน  9 3 33.33 
 หน่วยสังเกตอาการ  4 2 50.00 
 ห้องคลอด  4 2 50.00 
 เด็กแรกเกิด  4 3 75.00 
 
 จากตารางที่ 4-6 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล มากสุดสังกัดหอผู้ป่วยพิเศษสูติกรรม ร้อยละ 100 รองลงมา 
สังกัดหอผู้ป่วยอุบัติเหตุ ร้อยละ 80 และน้อยสุดสังกัดหอผู้ป่วยอายุรกรรมหญิง ร้อยละ 20 รองลงมา
สังกัดหอผู้ป่วยสูติกรรมและผู้ป่วยพิเศษทั่วไป ร้อยละ 25 ทั้ง 2 หน่วยงาน 
 
 กล่าวโดยสรุป เมื่อวิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับลักษณะส่วนบุคคล และด้านครอบครัวที่
มีผลต่อการคงอยู่ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล ดังปรากฏรายละเอียดในตารางที่ 4-2 ถึง 4-6 
พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็น เป็นเพศหญิงร้อยละ 96.2 อายุระหว่าง 21-25 ปี ร้อยละ 21.4 
สถานภาพโสด ร้อยละ 52.2 มีระดับการศึกษาปริญญาตรี ร้อยละ 92.5 ส่วนใหญ่มีภูมิล าเนาอยู่นอก
พื้นที่จังหวัดสงขลา ร้อยละ 67.3 มีรายได้ประจ าเดือนอยู่ในระหว่าง 20,001 – 30,000 บาท ร้อยละ
48.4 ความพอเพียงของรายได้ อยู่ในระดับพอใช้ ร้อยละ 43.4 มีระยะเวลาในการปฏิบัติงานอยู่ระหว่าง 
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1-5 ปี ร้อยละ 29.6 รองลงมามีระยะเวลาในการปฏิบัติงานอยู่ระหว่าง 6-10 ปีและ 16-20 ปี ร้อยละ 
17.6 ทั้ง 2 ช่วงอายุ และส่วนใหญ่ไม่มีบุคคลที่อยู่ในความอุปการะ ร้อยละ 39.6 พยาบาลวิชาชีพที่ยัง
ปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล มากสุดสังกัดหอ
ผู้ป่วยพิเศษสูติกรรม ร้อยละ 100 รองลงมาสังกัดหอผู้ป่วยอุบัติเหตุ ร้อยละ 80 และ น้อยสุดสังกัด 
หอผู้ป่วยอายุรกรรมหญิง ร้อยละ 20 รองลงมาสังกัดหอผู้ป่วยสูติกรรมและผู้ป่วยพิเศษทั่วไป ร้อยละ 25 
ทั้ง 2 หน่วยงาน 
 
 ส่วนท่ี 2 วิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุด้านครอบครัวท่ีมีผลต่อการคงอยู่ของ
พยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล 
 วิเคราะห์ข้อมลูเกีย่วกบัสาเหตุด้านครอบครัวที่มผีลตอ่การคงอยู่ของพยาบาลวิชาชีพ
ในโรงพยาบาล แล้วท าการวิเคราะหท์างสิถิติ ด้านการแจกแจงความถ่ี ค่าร้อยละจ านวนตัวอยา่ง 159 คน 
ปรากฏรายละเอียดในตารางที่ 4-7 ถึง 4-10 
 
ตารางท่ี 4-7  จ านวน และร้อยละ ของพยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล จ าแนกตาม รายได้ของครอบครัวต่อ
 เดือนเฉลี่ย ระดับรายได้ของครอบครัว จ านวนเงินที่ใช้ในการดูแลครอบครัวเฉลี่ยต่อ
 เดือน (n=159) 
 
ข้อมูลด้านครอบครัว จ านวน (คน) ร้อยละ 
รายได้ของครอบครัวเฉลี่ยต่อเดือน   
 น้อยกว่า 10,001 บาท 9 5.7 
 10,001 – 20,000 บาท 18 11.3 
 20,001 – 30,000 บาท 41 25.8 
 30,001 – 40,000 บาท 33 20.7 
 มากกว่า 40,000 บาท 58 36.5 
ระดับรายได้ของครอบครัว   
 เพียงพอ มีเหลือเก็บ 87 54.7 
 เพียงพอ แต่ไม่มีเหลือเก็บ 57 35.8 









ตารางท่ี 4-7  จ านวน และร้อยละ ของพยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล จ าแนกตาม รายได้ของครอบครัวต่อ
 เดือนเฉลี่ย ระดับรายได้ของครอบครัว จ านวนเงินที่ใช้ในการดูแลครอบครัวเฉลี่ยต่อ
 เดือน (n=159) (ต่อ) 
 
ข้อมูลด้านครอบครัว จ านวน (คน) ร้อยละ 
จ านวนเงินท่ีใช้ในการดูแลครอบครัวเฉลี่ยต่อเดือน   
 น้อยกว่า 10,001 บาท 71 44.7 
 10,001 – 20,000 บาท 39 24.5 
 20,001 – 30,000 บาท 14 8.8 
 30,001 – 40,000 บาท 









 จากตารางที่ 4-7 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล ส่วนใหญ่มีรายได้ของครอบครัวเฉลี่ยต่อเดือนมากกว่า 40,000 บาท 
ร้อยละ 36.5 รองลงมามีรายได้ของครอบครัวเฉลี่ยต่อเดือนอยู่ระหว่าง 20,001 – 30,000 บาท รอ้ยละ 
25.8 ระดับรายได้ของครอบครัวส่วนใหญ่ อยู่ในระดับเพียงพอ มีเหลือเก็บ ร้อยละ 54.7 และส่วนใหญ่
จ านวนเงินที่ใช้ในการดูแลครอบครัวเฉลี่ยต่อเดือนน้อยกว่า 10,001 บาท ร้อยละ 44.7 รองลงมาเงิน




ตารางท่ี 4-8 จ านวน และร้อยละ ของพยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล จ าแนกตาม จ านวนสมาชิกในครอบครัวที่
 ต้องรับผิดชอบด้านการเงิน หน้าที่ส่งเสียครอบครัวด้านการเงิน (n=159) 
 
ข้อมูลด้านครอบครัว จ านวน (คน) ร้อยละ 
จ านวนสมาชิกในครอบครัวท่ีต้องรับผิดชอบด้านการเงิน   
 1 คน  31 19.5 
 2 คน  62 39.0 
 3 คน  23 14.5 
 4 คน  4 2.5 






หน้าท่ีส่งเสียครอบครัวด้านการเงิน   
 ไม่มีภาระ  28 17.6 
 มีภาระน้อย  79 49.7 
 มีภาระปานกลาง  46 28.9 
 มีภาระมาก  6 3.8 
 
 จากตารางที่ 4-8 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล ส่วนใหญ่จ านวนสมาชิกในครอบครัวที่ต้องรับผิดชอบด้าน
การเงินมี 2 คน ร้อยละ 39 รองลงมา คือ จ านวน 1 คน และไม่ต้องรับผิดชอบ ร้อยละ 19.5 และ




ตารางท่ี 4-9  จ านวน และร้อยละ ของพยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล จ าแนกตาม  จ านวนช่ัวโมงที่ใช้ในกับ
 ครอบครัวเฉลี่ยต่อวัน จ านวนสมาชิกในครอบครัวที่ต้องดูแลให้เวลา ภาระที่ต้องดูแล
 ให้เวลารับผิดชอบกับครอบครัว (n=159) 
 
ข้อมูลด้านครอบครัว จ านวน (คน) ร้อยละ 
จ านวนชั่วโมงท่ีใช้ในกับครอบครัวเฉลี่ยต่อวัน   
 1 – 5 ช่ัวโมง 62 39 
 6 – 10 ช่ัวโมง 48 30.2 
 11 – 15 ช่ัวโมง 3 1.9 






จ านวนสมาชิกในครอบครัวท่ีต้องดูแลให้เวลา   
 1 คน 34 21.4 
 2 คน 50 31.4 
 3 คน 19 11.9 
 4 คน 13 8.2 






ภาระที่ต้องดูแลให้เวลารับผิดชอบกับครอบครัว   
 ไม่มีภาระ 20 12.6 
 มีภาระน้อย 69 43.4 








 จากตารางที่ 4-9 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล จ านวนช่ัวโมงที่ใช้ในกับครอบครัวเฉลี่ยต่อวันโดยส่วนใหญ่
อยู่ที่ 1 – 5 ช่ัวโมงช่ัวโมง ร้อยละ 39 จ านวนสมาชิกในครอบครัวที่ต้องดูแลให้เวลา จ านวน 2 คน  





ตารางท่ี 4-10 จ านวน และร้อยละ ของพยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล จ าแนกตาม ล าดับความสัมพันธ์ของสมาชิก
 ในครอบครัวที่ต้องดูแลด้านการเงิน และล าดับความสัมพันธ์ของสมาชิกในครอบครัว





ล าดับท่ี 1 ล าดับท่ี 2 ล าดับท่ี 3 ล าดับท่ี 4 
จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 
การดูแลด้านการเงิน         
 บุตร 91 57.3 34 21.4 34 21.4 - - 
 บิดา-มารดา 82 51.4 63 39.4 15 9.3 - - 
 ญาติ 32 19.8 44 27.3 52 32.4 33 20.4 
 อื่นๆ 46 29.0 42 26.4 38 23.9 33 20.8 
การดูแลให้เวลา         
 บุตร 91 57.0 35 21.8 34 21.1 - - 
 บิดา-มารดา 81 50.8 51 31.9 17 10.5 11 6.7 
 ญาติ 27 16.7 50 31.2 52 32.5 32 19.9 
 อื่นๆ 40 24.9 52 32.4 35 21.7 34 21.1 
 
 จากตารางที่ 4-10 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล ส่วนใหญ่ต้องดูแลด้านการเงินกับบุตร ร้อยละ 57.3 และ
ดูแลด้านการเงินกับญาติ น้อยสุด ร้อยละ 19.8 ส่วนใหญ่ต้องดูแลให้เวลากับบุตร ร้อยละ 57 และ
ดูแลให้เวลากับญาติ น้อยสุด ร้อยละ 16.7   
 
 กล่าวโดยสรุป เมื่อวิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุด้านครอบครัวที่มีผลต่อการคงอยูข่อง
พยาบาล วิชาชีพในโรงพยาบาล ดังปรากฏรายละเอียดในตารางที่ 4-7 ถึง 4-10 พบว่า กลุ่มตัวอย่าง
ส่วนใหญ่ มีรายได้ของครอบครัวเฉลี่ยต่อเดือนมากกว่า 40,000 บาท ร้อยละ 36.5 ระดับรายได้ของ
ครอบครัว เฉลี่ยต่อเดือนมากกว่า 40,000 บาท ร้อยละ 36.5 ระดับรายได้ของครอบครัว อยู่ในระดับ
เพียงพอ มีเหลือเก็บ ร้อยละ 54.7 จ านวนเงินที่ใช้ในการดูแลครอบครัวเฉลี่ยต่อเดือนน้อยกว่า 10,001 บาท 
ร้อยละ 44.7 จ านวนสมาชิกในครอบครัวที่ต้องรับผิดชอบด้านการเงิน 2 คน ร้อยละ 39 หน้าที่ส่งเสีย
ครอบครัวด้านการเงิน มีภาระน้อย ร้อยละ 49.7 จ านวนช่ัวโมงที่ใช้ในกับครอบครัวเฉลี่ยต่อวันโดย
ส่วนใหญ่อยู่ที่ 1 – 5 ช่ัวโมงช่ัวโมง ร้อยละ 39 จ านวนสมาชิกในครอบครัวที่ต้องดูแลให้เวลาจ านวน 2 คน 
ร้อยละ 31.4 และภาระที่ต้องดูแลให้เวลารับผิดชอบกับครอบครัวส่วนใหญ่ มีภาระน้อย ร้อยละ 43.4 
ต้องดูแลด้านการเงินกับบุตร ร้อยละ 57.3 และดูแลด้านการเงินกับญาติ น้อยสุด ร้อยละ 19.8 ส่วนใหญ่




 ส่วนท่ี 3 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุด้านองค์การท่ีมีผลต่อการคงอยู่ของ
พยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล 
 การวิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุด้านองค์การที่มีผลต่อการคงอยู่ของพยาบาลวิชาชีพ
ในโรงพยาบาล ตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ รวม 7 ด้าน ได้แก่ ด้านวัฒนธรรมและค่านิยมองค์การ 
ด้านความต่อเนื่องในงานและความมั่นคง ด้านสวัสดิการ ด้านค่าตอบแทน ด้านความรับผิดชอบและ
การมีอิสระในงาน ด้านความสัมพันธ์ระหว่างผู้ร่วมงาน และด้านการได้รับการสนับสนุนจากผู้บริหาร 
ว่าอยู่ระดับใดบ้าง โดยแบ่งเป็น 5 ระดับ คือ เห็นด้วยอย่างมาก เห็นด้วย ไม่แน่ใจ ไม่เห็นด้วย และไม่
เห็นด้วยอย่างมาก ก าหนดคะแนนเป็น 5 4 3 2 และ1 แล้วท าการวิเคราะห์ทางสิถิติ ด้านการแจกแจง
ความถ่ี ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน จ านวนตัวอย่าง 159 คน ปรากฏรายละเอียด
ในตารางที่ 4-11 ถึง 4-17 
 ส าหรับเกณฑ์ในการให้ค่าน้ าหนักคะแนน และอธิบายความหมายได้ ดังนี้ 
 ค่าเฉลี่ยต้ังแต่ 4.50 – 5.00 หมายถึง เห็นด้วยอย่างมาก 
 ค่าเฉลี่ยต้ังแต่ 3.50 – 4.49 หมายถึง เห็นด้วย 
 ค่าเฉลี่ยต้ังแต่ 2.50 – 3.49 หมายถึง ไม่แน่ใจ 
 ค่าเฉลี่ยต้ังแต่ 1.50 – 2.49 หมายถึง ไม่เห็นด้วย 
 ค่าเฉลี่ยต้ังแต่ 1.00 – 1.49 หมายถึง ไม่เห็นด้วยอย่างมาก 
 
ตารางท่ี 4-11 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ความคิดเห็นของพยาบาล
 วิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ใน
























 Mean = 3.97, S.D = 0.65 




 Mean = 3.23, S.D = 0.693 
ไม่แน่ใจ 1(0.6) 56(35.2) 81(50.9) 20(12.6) 1(0.6) 
3. ท่านภูมิใจที่ท างานใน
 โรงพยาบาลแห่งนี ้
 Mean = 4.17, S.D = 0.587 




ตารางท่ี 4-11 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ความคิดเห็นของพยาบาล
 วิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ใน






















4. ท่านท างานโดยค านึงถึงช่ือเสียง 
 ของโรงพยาบาล 
 Mean = 4.23, S.D = 0.72 
เห็นด้วย 59(37.1) 80(50.3) 18(11.3) 1(0.6) - 
5. ระเบียบและวิธีปฏิบัติของ
 องค์การนีส้ามารถน าไปสู่
 ความส าเรจ็ในงานได ้
 Mean = 3.79, S.D = 0.66 
เห็นด้วย 19(11.9) 89(56) 49(30.8) 2(1.3) - 
6. โรงพยาบาลนีเ้ป็นองค์การที่
 เป็นแหล่งเรียนรู้ และมีช่ือเสียง 
 Mean = 4.36, S.D = 0.631 
เห็นด้วย 71(44.7) 75(47.2) 13(8.2) - - 
ค่าเฉลี่ยรวม = 3.958, S.D = 0.657 แปลผลเห็นด้วย    
 
 จากตารางที่ 4-11 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล เห็นด้วยเกี่ยวกับสาเหตุด้านวัฒนธรรมและค่านิยมองค์การ 
(Mean = 3.958) เห็นด้วยในหัวข้อ โรงพยาบาลนี้เป็นองค์การที่เป็นแหล่งเรียนรู้ และมีช่ือเสียงมี 
(Mean = 4.36) และไม่แน่ใจหัวข้อ รู้สึกว่านโยบายและการบริหารงานของผู้บริหารมีความยุติธรรม 




ตารางท่ี 4-12 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ความคิดเห็นของพยาบาล
 วิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ใน
























 Mean = 3.37, S.D = 0.938 
ไม่แน่ใจ 13(8.2) 65(40.9) 55(34.6) 20(12.6) 6(3.8) 
2. โรงพยาบาลนี้มีความมั่นคงใน
 งานดีกว่าองค์การอื่นๆ 
 Mean = 3.62, S.D = 0.847 




 Mean = 3.58, S.D = 0.757 
เห็นด้วย 9(5.7) 90(56.6) 47(29.6) 11(6.9) 2(1.3) 
4. ระเบียบการบริหารงานของ
 โรงพยาบาลนี้ ท่านยอมรับได้ 
 Mean = 3.59, S.D = 0.677 
เห็นด้วย 4(2.5) 97(61) 49(30.8) 7(4.4) 2(1.3) 
5. โรงพยาบาลมีการพิจารณา
 เลื่อนข้ัน ตามผลการท างาน
 อย่างยุติธรรม 








ค่าเฉลี่ยรวม = 3.458, S.D = 0.8078  แปลผลไมแ่น่ใจ  
 
 จากตารางที่ 4-12 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล ไม่แน่ใจเกี่ยวกับสาเหตุด้านความต่อเนื่องในงานและความมั่นคง 
(Mean = 3.458) เห็นด้วยในหัวข้อ โรงพยาบาลนี้มีความมั่นคงในงานดีกว่าองค์การอื่นๆ (Mean = 3.62) 





ตารางท่ี 4-13 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชีพ
 ที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล 






















 Mean = 4.06, S.D = 0.731 




 Mean = 3.38, S.D = 0.898 
ไม่แน่ใจ 11(6.9) 67(42.1) 57(35.8) 19(11.9) 5(3.1) 
3. ท่านพอใจกบัสวัสดิการที่พัก
 ค่ารักษาพยาบาล และอื่นๆ ที่
 โรงพยาบาลจัดให ้
 Mean = 3.36, S.D = 1.039 




 Mean = 3.57, S.D = 0.958 
เห็นด้วย 19(11.9) 81(50.9) 37(23.3) 16(10.1) 6(3.8) 
5. โรงพยาบาลมีนโยบายในเรื่อง
 สุขภาพของพยาบาลวิชาชีพ เช่น
 ตรวจสุขภาพประจ าปี สง่เสรมิ
 สุขภาพอนามัย และงานป้องกัน
 อันตรายจากการท างาน 
 Mean = 2.87, S.D = 0.926 
ไม่แน่ใจ 4(2.5) 33(20.8) 75(47.2) 33(20.8) 14(8.8) 
ค่าเฉลี่ยรวม = 3.448, S.D = 0.9104  แปลผลไมแ่น่ใจ  
 
 จากตารางที่ 4-13 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล ไม่แน่ใจเกี่ยวกับสาเหตุด้านสวัสดิการ (Mean = 3.448) เห็นด้วย
ในหัวข้อ โรงพยาบาลมีระเบียบเกี่ยวกับวันลาหยุด และวันลาพักผ่อนของพยาบาลวิชาชีพ (Mean = 4.06) 
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และไม่แนใ่จหัวข้อ โรงพยาบาลมีนโยบายในเรื่องสุขภาพของพยาบาลวิชาชีพ เช่น ตรวจสุขภาพประจ าปี 
ส่งเสริมสุขภาพอนามัย และงานป้องกันอันตรายจากการท างาน (Mean = 2.87) 
 
ตารางท่ี 4-14 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชีพ
 ที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล 























 Mean = 2.94, S.D =0.936 




 ส าหรบัสภาพเศรษฐกิจในปจัจบุัน 
 Mean = 2.82, S.D = 0.931 




 เท่าเทียมกันตามภาระงานที่ท า 
 Mean = 2.69, S.D = 0.969 





 Mean = 2.93, S.D = 0.843 




 Mean = 3.21, S.D =0.896 
ไม่แน่ใจ 5(3.1) 61(38.4) 64(40.3) 21(13.2) 8(5) 
ค่าเฉลี่ยรวม = 2.918, S.D = 0.915  แปลผลไม่แน่ใจ  
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 จากตารางที่ 4-14 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล มากสุด ไม่แน่ใจเกี่ยวกับเกี่ยวกับสาเหตุด้านค่าตอบแทน
(Mean = 2.918) ไม่แน่ใจในหัวข้อ ระเบียบในการเพิ่มอัตราเงินเดือนเป็นระบบที่ชัดเจนและมีลายลักษณ์ 
อักษร (Mean = 3.21) และน้อยสุดไม่แน่ใจหัวข้อ เงินเดือนและค่าตอบแทนพิเศษอื่นๆ ที่พยาบาลวิชาชีพ
ได้รับจากองค์การนี้มีความเท่าเทียมกันตามภาระงานที่ท า (Mean = 2.69) 
 
ตารางท่ี 4-15  จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชีพ
 ที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล 
























 Mean = 4.07, S.D =0.553 
เห็นด้วย 27(17) 119(74.8) 10(6.3) 3(1.9) - 
2. ภาระงานที่ท่านรับผิดชอบ
 เหมาะสมตามบทบาทหน้าที ่
 Mean = 3.89, S.D = 0.642 





 Mean = 3.82, S.D = 0.615 
เห็นด้วย 13(8.2) 109(68.6) 32(20.1) 5(3.1) - 
4. ท่านสามารถปฏิบัติงานที่ได้
 รับมอบหมายใหส้ าเร็จลลุ่วง 
 Mean = 4.1, S.D = 0.48 
เห็นด้วย 27(17) 121(76.1) 11(6.9) - - 
5. ท่านสามารถวางแผนและปรับ
 ปรุงงานด้วยตัวของท่านเอง 
 Mean = 3.92, S.D = 0.569 
เห็นด้วย 18(11.3) 113(71.1) 26(16.4) 2(1.3) - 
ค่าเฉลี่ยรวม = 3.96, S.D = 0.5718  แปลผลเห็นด้วย  
  
 จากตารางที่ 4-15 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล เห็นด้วยเกี่ยวกับสาเหตุด้านความรับผิดชอบและการมีอิสระ 
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ในงาน (Mean = 3.96) มากสุดเห็นด้วยในหัวข้อ ท่านสามารถปฏิบัติงานที่ได้รับมอบหมายให้ส าเร็จ
ลุล่วง (Mean = 4.1) และน้อยสุดเห็นด้วยในหัวข้อ ท่านมีอ านาจในการตัดสินใจในการวางแผนดูแล
ผู้ป่วย หรือแก้ไขปัญหาในการท างานได้อย่างอิสระ (Mean = 3.82) 
 
ตารางท่ี 4-16 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชีพ
 ที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล 























 Mean = 3.89, S.D =0.612 





 Mean = 3.81, S.D = 0.597 
เห็นด้วย 12(7.5) 109(68.6) 34(21.4) 4(2.5) - 
3. ท่านรู้สกึว่าเป็นส่วนหนึ่งของ
 ทีมงานทีร่่วมงานกับท่าน 
 Mean = 3.92, S.D = 0.612 




 Mean = 3.7, S.D = 0.743 





 Mean = 3.81, S.D = 0.716 
เห็นด้วย 18(11.3) 100(62.9) 35(22) 4(2.5) 2(1.3) 
ค่าเฉลี่ยรวม = 3.826, S.D = 0.656 แปลผลเห็นด้วย  
  
 จากตารางที่ 4-16 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล เห็นด้วยเกี่ยวกับสาเหตุด้านความสัมพันธ์ระหว่างผู้ร่วมงาน 
  
101 
(Mean = 3.826) มากสุดเห็นด้วยในหัวข้อ ท่านรู้สึกว่าเป็นส่วนหนึ่งของทีมงานที่ร่วมงานกับท่าน 
(Mean = 3.92) และน้อยสุดเห็นด้วยหัวข้อ ท่านมีความพึงพอใจเสมอ ไม่ว่าจะร่วมงานกับผู้ใดใน
หน่วยงาน (Mean = 3.7) 
 
ตารางท่ี 4-17 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชีพ
 ที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล 
























 Mean = 3.72, S.D = 0.693 




 การปฏิบัตงิานประจ าวัน 
 Mean = 3.69, S.D = 0.746 
เห็นด้วย 13(8.2) 98(61.6) 34(21.4) 14(8.8) - 
3. หัวหน้าหอผูป้่วยให้โอกาส
 ท่านใช้ความรู้ความสามารถ
 ที่ได้อบรมมาในการท างาน 
 Mean = 3.83, S.D = 0.686 





 Mean = 3.67, S.D = 0.742 




 Mean = 3.55, S.D = 0.905 
เห็นด้วย 16(10.1) 80(50.3) 42(26.4) 17(10.7) 4(2.5) 
ค่าเฉลี่ยรวม = 3.692, S.D = 0.7544 แปลผลเห็นด้วย  
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 จากตารางที่ 4-17 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล มากสุดเห็นด้วยเกี่ยวกับสาเหตุด้านการได้รับการสนบัสนนุ
จากผู้บังคับบัญชา (Mean = 3.692) เห็นด้วยในหัวข้อ หัวหน้าหอผู้ป่วยให้โอกาส ท่านใช้ความรู้
ความสามารถที่ได้อบรมมาในการท างาน (Mean = 4.83) และน้อยสุดเห็นด้วยหัวข้อ หัวหน้าหอผู้ป่วย
ให้ข้อมูลกลับแก่ท่านทุกครั้งที่มีการประเมินผลการปฏิบัต ิ(Mean=3.55) 
 กล่าวโดยสรุป เมื่อวิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุด้านองค์การที่มีผลต่อการคงอยู่ของ
พยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล ตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ รวม 7 ด้าน ได้แก่ ด้านวัฒนธรรม
และค่านิยมองค์การ ด้านความต่อเนื่องในงานและความมั่นคง ด้านสวัสดิการ ด้านค่าตอบแทน ด้าน
ความรับผิดชอบและการมีอิสระในงาน ด้านความสัมพันธ์ระหว่างผู้ร่วมงาน และด้านการได้รับการสนับสนุน
จากผู้บริหาร ดังปรากฏรายละเอียดในตารางที่ 4-11 ถึง 4-17 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน 
ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล เห็นด้วยกบัการคงอยูข่องพยาบาล
วิชาชีพ 4 ด้าน ได้แก่ ด้านวัฒนธรรมและค่านิยมองค์การ (Mean = 3.958) ด้านความรับผิดชอบและ
การมีอิสระในงาน (Mean=3.960) ด้านความสัมพันธ์ระหว่างผู้ร่วมงาน (Mean = 3.826) และด้าน
การได้รับการสนับสนุนจากผู้บังคับบัญชา (Mean = 3.692) ส่วนไม่แน่ใจ มี 3 ด้าน คือ ด้านค่าตอบแทน 
(Mean = 2.918) ด้านสวัสดิการ (Mean = 3.448) และด้านความต่อเนื่องในงาน และความมั่นคง 























 ตอนท่ี 3 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลส าหรับกลุ่มพยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกในโรงพยาบาล 
 ส่วนท่ี 1 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับลักษณะส่วนบุคคล และด้านครอบครัว 
 การวิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับลักษณะส่วนบุคคล และด้านครอบครัวที่มีผลต่อความตั้งใจ 
ลาออกของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล แล้วท าการวิเคราะห์ทางสิถิติ ด้านการแจกแจงความถ่ี ค่าร้อยละ 
จ านวนตัวอย่าง 130 คน ปรากฏรายละเอียดในตารางที่ 4-18 ถึง 4-22 
 
ตารางท่ี 4-18  จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของพยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน 
 ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกในโรงพยาบาล จ าแนก 
 ตามอายุ เพศ สถานภาพสมรส (n=130) 
 
ข้อมูลส่วนบุคคล จ านวน (คน) ร้อยละ 
อายุ (ปี)   
 21-25 40 30.77 
 26-30 56 43.08 
 31-35 22 16.92 
 36-40 4 3.08 
 41-45 1 0.77 
 46ปีข้ึนไป 7 5.38 
เพศ   
 ชาย 4 3.1 
 หญิง 126 96.9 
สถานภาพสมรส   
 โสด 90 69.2 
 คู่/สมรส 39 30.0 
 หม้าย/หย่า/แยก 1 0.8 
 
 จากตารางที่ 4-18 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกในโรงพยาบาล ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงร้อยละ 96.9 อายุระหว่าง
26-30 ปี คิดเป็นร้อยละ 43.08 รองลงมา อายุระหว่าง 30.77 ปี ร้อยละ 30.77 สถานภาพโสด ร้อยละ 
69.2 รองลงมา สถานภาพคู่/สมรส ร้อยละ 30 
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ตารางท่ี 4-19 จ านวน และร้อยละ ของพยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกในโรงพยาบาล จ าแนกตาม ระดับการศึกษา ภูมิล าเนา
 เดิม (N=130) 
 
ข้อมูลส่วนบุคคล จ านวน (คน) ร้อยละ 
ระดับการศึกษา   
 ปริญญาตรี  125 96.2 
 ปริญญาโท สาขา ทางการพยาบาล  1 3.1 
 ปริญญาโท สาขา อื่นๆ  4 0.8 
 ปริญญาเอก - - 
ภูมิล าเนาเดิม   
 พื้นที่ในจังหวัดสงขลา  36 27.69 
 พื้นที่นอกจังหวัดสงขลา  94 72.31 
 
 จากตารางที่ 4-19 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกในโรงพยาบาล มีระดับการศึกษาปริญญาตรี ร้อยละ 96.2 ส่วน
ใหญ่มีภูมิล าเนาอยู่นอกพื้นที่จังหวัดสงขลา ร้อยละ 72.31 และมีภูมิล าเนาอยู่ในพื้นที่จังหวัดสงขลา 
ร้อยละ 27.69 
 
ตารางท่ี 4-20 จ านวน และร้อยละ ของพยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกในโรงพยาบาล จ าแนกตาม รายได้เฉลี่ยต่อเดือน 
 ความเพียงพอของรายได้ (n=130) 
 
ข้อมูลส่วนบุคคล จ านวน (คน) ร้อยละ 
รายได้เฉลี่ยต่อเดือน   
 10,001 – 20,000 บาท 40 30.77 
 20,001 – 30,000 บาท 75 57.69 
 30,001 – 40,000 บาท 13 10.00 
 มากกว่า 40,000 บาท 2 1.54 
ความเพียงพอของรายได้   
 พอใช้ 69 53.08 
 พอใช้และมีเหลือเก็บ 38 29.23 
 ไม่พอใช้ / มีหนี้สิน  23 17.69 
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 จากตารางที่ 4-20 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกในโรงพยาบาล ส่วนใหญ่มีรายได้เฉลี่ยอยู่ในระหว่าง 20,001 – 30,000 
บาท ร้อยละ 57.69 รองลงมามีรายได้ต่อเดือนอยู่ระหว่าง 10,001 – 20,000 บาท ร้อยละ 30.77 และ
ความพอเพียงของรายได้ ส่วนใหญ่ อยู่ในระดับพอใช้ ร้อยละ53.08 รองลงมาพอใช้และมีอยู่ในระดับ
เหลือเก็บ ร้อยละ 29.23 
 
ตารางท่ี 4-21 จ านวน และร้อยละ ของพยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกในโรงพยาบาล จ าแนกตาม ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน 
 จ านวนบุคคลที่อยู่ในความอุปการะขณะนี้ (n=130) 
 
ข้อมูลส่วนบุคคล จ านวน (คน) ร้อยละ 
ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน (ปี)   
 1-5 85 65.38 
 6-10 29 22.31 
 11-15 6 4.62 
 16-20 2 1.54 
 21-25 4 3.08 




 1 25 25 
 2 25 22.3 
 3  11 8.5 
 4 3 2.3 







 จากตารางที่ 4-21 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกในโรงพยาบาล ส่วนใหญ่มีระยะเวลาในการปฏิบัติงานอยู่ระหว่าง 
1-5 ปี ร้อยละ 65.38 รองลงมามีระยะเวลาในการปฏิบัติงานอยู่ระหว่าง 6-10 ปี ร้อยละ 22.31 และ




ตารางท่ี 4-22 จ านวน และร้อยละ ของพยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 






จ านวน  
(คน) 
ร้อยละ 
หน่วยงานท่ีสังกัด    
 OPD  18 5 27.78 
 หอผู้ป่วยศัลยกรรมประสาท 7 3 42.86 
 หอผู้ป่วยอุบัติเหตุ 10 2 20.00 
 หอผู้ป่วยกระดูกและข้อชาย 7 3 42.86 
 หอผู้ป่วยกระดูกและข้อหญิง 6 4 66.67 
 หอผู้ป่วยนรีเวช 4 1 25.00 
 หอผู้ป่วยพิเศษสูติ - นรีเวช  4 2 50.00 
 หอผู้ป่วยพิเศษสูติกรรม 4 0 0.00 
 หอผู้ป่วยสูติกรรม 4 3 75.00 
 หอผู้ป่วยอายุรกรรมชาย 1 9 3 33.33 
 หอผู้ป่วยอายุรกรรมชาย 2 4 2 50.00 
 หอผู้ป่วย RCU 9 3 33.33 
 หอผู้ป่วยอายุรกรรมหญิง 10 8 80.00 
 หอผู้ป่วย PICU 9 2 22.22 
 หอผู้ป่วย NICU 16 7 43.75 
 หอผู้ป่วย ตา 5 3 60.00 
 หอผู้ป่วย หู คอ จมูก  5 2 40.00 
 หอผู้ป่วยจิตเวช 3 1 33.33 
 ศูนย์ให้ยาเคมีบ าบัด 3 1 33.33 
 หอผู้ป่วย SICU 12 5 41.67 
 หอผู้ป่วย MICU 12 7 58.33 
 ห้องผ่าตัด  27 9 33.33 
 หอผู้ป่วย SRCU 6 4 66.67 
 หอผู้ป่วยพิเศษเฉลิมพระบารมี 7 5 3 60.00 
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ตารางท่ี 4-22 จ านวน และร้อยละ ของพยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกในโรงพยาบาล จ าแนกตาม  หน่วยงานที่สังกัด 





จ านวน  
(คน) 
ร้อยละ 
หน่วยงานท่ีสังกัด    
 หอผู้ป่วยพิเศษเฉลิมพระบารมี 8 6 3 50.00 
 หอผู้ป่วยพิเศษเฉลิมพระบารมี 9 5 2 40.00 
 หอผู้ป่วยพิเศษเฉลิมพระบารมี 10 6 3 50.00 
 หอผู้ป่วยพิเศษเฉลิมพระบารมี 11  4 1 25.00 
 หอผู้ป่วยพิเศษเฉลิมพระบารมี 12  3 1 33.33 
 หอผู้ป่วยศัลยกรรมชาย 1 7 3 42.86 
 หอผู้ป่วยศัลยกรรมชาย 2 7 5 71.43 
 หอผู้ป่วยศัลยกรรมหญิง 7 5 71.43 
 หอผู้ป่วยศัลยกรรมเด็ก 5 3 60.00 
 หอผู้ป่วยเด็ก 1 6 3 50.00 
 หอผู้ป่วยเด็ก 2  5 2 40.00 
 หอผู้ป่วยพิเศษเด็ก 4 2 50.00 
 หอผู้ป่วยพิเศษทั่วไป 4 3 75.00 
 หน่วยฉุกเฉิน 9 6 66.67 
 หน่วยสังเกตอาการ 4 2 50.00 
 ห้องคลอด 4 2 50.00 
 เด็กแรกเกิด 4 1 25.00 
   
 จากตารางที่ 4-22 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกในโรงพยาบาล มากที่สุดสังกัดหอผู้ป่วยอายุรกรรมหญิง ร้อยละ 80 
รองลงมาสังกัดหอผู้ป่วยสูติกรรมและหอผู้ป่วยพิเศษทั่วไป ร้อยละ 75 ทั้ง 2 หน่วยงาน และน้อยสุด
สังกัดหอผู้ป่วยพิเศษสูติกรรม ร้อยละ 0 รองลงมาสังกัดหอผู้ป่วยอุบัติเหตุร้อยละ 20 
 กล่าวโดยสรุป เมื่อวิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับลักษณะส่วนบุคคล และด้านครอบครัวที่
มีผลต่อความตั้งใจลาออกของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล ดังปรากฏรายละเอียดในตารางที่ 4-18 
ถึง 4-22 พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 96.9 อายุระหว่าง 26-30 ปี คิดเป็นร้อยละ 
46.08 สถานภาพโสดร้อยละ 69.2 มีระดับการศึกษาปริญญาตรี ร้อยละ 96.2 ส่วนใหญ่มีภูมิล าเนาอยู่
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นอกพื้นที่จังหวัดสงขลา ร้อยละ 72.31 มีภูมิล าเนาอยู่ในพื้นที่จังหวัดสงขลา ร้อยละ 27.69 มีรายได้
เฉลี่ยอยู่ในระหว่าง 20,001 – 30,000 บาท ร้อยละ 57.69 ความพอเพียงของรายได้ ส่วนใหญ่อยู่ใน
ระดับพอใช้ ร้อยละ 53.08 มีระยะเวลาในการปฏิบัติงานอยู่ระหว่าง 1-5 ปี ร้อยละ 65.38 ไม่มีบุคคลที่อยู่
ในความอุปการะ ร้อยละ 46.9 พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
ที่มีความตั้งใจลาออกในโรงพยาบาล มากที่สุด สังกัดหอผู้ป่วยอายุรกรรมหญิง ร้อยละ 80 รองลงมา
สังกัดหอผู้ป่วยสูติกรรมและหอผู้ป่วยพิเศษทั่วไป ร้อยละ 75 ทั้ง 2 หน่วยงาน และน้อยสุดสังกัดหอผู้ป่วย
พิเศษสูติกรรม ร้อยละ 0 รองลงมาสังกัดหอผู้ป่วยอุบัติเหตุร้อยละ 20 
 
 ส่วนท่ี 2 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุจูงใจ กับความตั้งใจลาออกจากงาน
ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล 
 การวิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุจูงใจ กับความตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ
ในโรงพยาบาล ตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ รวม 5 ด้าน ได้แก่ ความส าเร็จในการท างาน การได้รับ
การยอมรับนับ ลักษณะของงานที่ปฏิบัติ ความรับผิดชอบ และ ความก้าวหน้า ว่าอยู่ระดับใดบ้าง โดย
แบ่งเป็น 5 ระดับ คือ เห็นด้วยอย่างมาก เห็นด้วย ไม่แน่ใจ ไม่เห็นด้วย และไม่เห็นด้วยอย่างมาก 
ก าหนดคะแนนเป็น 5 4 3 2 และ1 แล้วท าการวิเคราะห์ทางสถิติ ด้านการแจกแจงความถ่ี ค่าร้อยละ 
ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน จ านวนตัวอย่าง 130 คน ปรากฏรายละเอียดในตารางที่ 4-23 
ถึง 4-27 
 ส าหรับเกณฑ์ในการให้ค่าน้ าหนักคะแนน และอธิบายความหมายได้ ดังนี้ 
 ค่าเฉลี่ยต้ังแต่ 4.50 – 5.00 หมายถึง เห็นด้วยอย่างมาก 
 ค่าเฉลี่ยต้ังแต่ 3.50 – 4.49 หมายถึง เห็นด้วย 
 ค่าเฉลี่ยต้ังแต่ 2.50 – 3.49 หมายถึง ไม่แน่ใจ 
 ค่าเฉลี่ยต้ังแต่ 1.50 – 2.49 หมายถึง ไม่เห็นด้วย 




ตารางท่ี 4-23  จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชีพ
 ที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกใน
 โรงพยาบาล เกี่ยวกับความส าเร็จในหน้าที่การงาน (n=130) 
 


















 เป้าหมายที่ก าหนด 
 Mean = 4.01, S.D = 0.591 
เห็นด้วย   23(17.7) 85(65.4) 22(16.9) - - 
2. ท่านได้ใช้ความสามารถใน
 การแก้ปญัหาที่เกิดข้ึน 
 Mean = 4.04, S.D = 0.534 
เห็นด้วย   21(16.2) 93(71.5) 16(12.3) - - 
3. หน่วยงานให้ค าชมเชยต่อ
 ผลงานของท่าน 
 Mean = 3.38, S.D = 0.78 
ไม่แน่ใจ   3(2.3) 60(46.2) 54(41.5) 9(6.9) 4(3.1) 
4. เพื่อนร่วมงานของท่านมีส่วน
 ช่วยให้ท่านท างานส าเรจ็ 
 Mean = 3.8, S.D = 0.615 
เห็นด้วย   9(6.9) 90(69.2) 28(21.5) 2(1.5) 1(0.8) 
5. หน่วยงานพิจารณาผลงาน
 ตามความสามารถในการ
 ท างานมากกว่าตัวบุคคล 
 Mean = 3.13, S.D = 0.918 
ไม่แน่ใจ 3(2.3) 46(35.4) 55(42.3) 17(13.1) 9(6.9) 
ค่าเฉลี่ยรวม = 3.671, S.D = 0.688 แปลผลเห็นด้วย    
 
 จากตารางที่ 4-23 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกในโรงพยาบาล เห็นด้วย เกี่ยวกับความส าเร็จในหน้าที่การงาน
(Mean = 3.671) ส่วนใหญ่เห็นด้วยในหัวข้อ ท่านได้ใช้ความสามารถในการแก้ปัญหาที่เกิดข้ึน (Mean = 4.04) 
และไม่แน่ใจหัวข้อ หน่วยงานพิจารณาผลงานตามความสามารถในการท างานมากกว่าตัวบุคคล (Mean = 3.13) 
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ตารางท่ี 4-24  จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชีพ 
 ที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกใน





















 Mean = 3.68, S.D = 0.647 




 Mean = 3.68, S.D = 0.661 




 Mean = 2.67, S.D = 0.991 
ไม่แน่ใจ   4(3.1) 24(18.5) 40(30.8) 49(37.7) 13(10) 
4. ผู้บังคับบญัชาเช่ือในความ
 สามารถของท่านและมอบหมาย
 งานส าคัญให้รบัผิดชอบ 
 Mean = 3.43, S.D = 0.825 




Mean = 3.77, S.D = 0.732 
เห็นด้วย   17(13.1) 71(54.6) 38(29.2) 3(2.3) 1(0.8) 
ค่าเฉลี่ยรวม = 3.446, S.D = 0.771   แปลผลไม่แน่ใจ    
 
 จากตารางที่ 4-24 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกในโรงพยาบาล ไม่แน่ใจ เกี่ยวกับการได้รับการยอมรับนับถือ 
(Mean = 3.446) เห็นด้วยในหัวข้อ ท่านเป็นสมาชิกที่ส าคัญคนหนึ่งของเพื่อนร่วมงานและทีมสุขภาพ 
(Mean = 3.77) และไม่แน่ใจหัวข้อ ท่านไม่มีโอกาสได้แสดงความรู้ ความสามารถในงานส าคัญที่ได้รับผิด 




ตารางท่ี 4-25  จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชีพ 
 ที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกใน























 ผู้มีอุปการคุณ เช่น บิดา มารดา 
 Mean = 4.31, S.D = 1.055 




 Mean = 3.94, S.D = 0.644 
เห็นด้วย   19(14.6) 88(67.7) 19(14.6) 4(3.1) - 
3. การปฏิบัติหน้าที่รักษาพยาบาล
 เป็นงานที่ซ้ าซาก จ าเจ เบื่อ
 หน่ายไม่มีโอกาส หรือเวลา
 เป็นส่วนตัว 
 Mean = 3.6, S.D = 1.061 
เห็นด้วย   24(18.5) 59(45.4) 22(16.9) 21(16.2) 4(3.1) 
4. ปริมาณงานที่ท่านรับผิดชอบ
 มีความเหมาะสม 
 Mean = 2.88, S.D = 1.019 
ไม่แน่ใจ   1(0.8) 39(30) 51(39.2) 21(16.2) 18(13.8) 
5. การอยู่เวรเป็นปจัจัยหนึ่งที่
 ท าให้ท่านคิดเปลี่ยนสายงาน 
 Mean = 4.15, S.D = 1.06 
เห็นด้วย   62(47.7) 43(33.1) 13(10) 7(5.4) 5(3.8) 
ค่าเฉลี่ยรวม = 3.775, S.D = 0.968   แปลผลเห็นด้วย  
 
 จากตารางที่ 4-25 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกในโรงพยาบาล เห็นด้วยเกี่ยวกับลักษณะงานที่ปฏิบัติ (Mean = 3.775) 
ส่วนใหญ่เห็นด้วยในหัวข้อ การอยู่เวรท าให้ท่านมีการด าเนินชีวิตทั้งส่วนตัวและครอบครัวเปลีย่นแปลง
ไป ห่างเหินจากครอบครัวหรือผู้มีอุปการคุณ เช่น บิดา มารดา (Mean = 4.31) และไม่แน่ใจหัวข้อ 
ปริมาณงานที่ท่านรับผิดชอบมีความเหมาะสม (Mean = 2.88) 
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ตารางท่ี 4-26 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชีพ 
 ที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกใน























 Mean = 3.78, S.D = 1.014 




 Mean = 2.5, S.D = 1.08 





 Mean = 4.43, S.D = 0.767 
เห็นด้วย 72(55.4) 47(36.2) 7(5.4) 3(2.3) 1(0.8) 
4. นอกจากงานด้านการพยาบาล
 แล้วท่านยังมงีานอื่นที่ต้อง
 รับผิดชอบอีก เช่น งานเกี่ยว
 กับการพัฒนาคุณภาพ 
 โรงพยาบาลสู่ระบบ HA งาน
 เกี่ยวกับนโยบาย 30 บาท
 รักษาทุกโรค ฯลฯ 
 Mean = 3.88, S.D = 1.239 
เห็นด้วย 54(41.5) 36(27.7) 18(13.8) 14(10.8) 8(6.2) 





 Mean = 4.18, S.D = 0.955 
เห็นด้วย 58(44.6) 50(38.5) 13(10) 6(4.6) 3(2.3) 
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ตารางท่ี 4-26 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชีพ 
 ที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกใน























 Mean = 2.91, S.D = 1.015 
ไม่เห็นด้วย 4(3.1) 33(25.4) 56(43.1) 21(16.2) 16(12.3) 
ค่าเฉลี่ยรวม = 3.613, S.D = 1.011   แปลผลเห็นด้วย    
 
 จากตารางที่ 4-26 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกในโรงพยาบาล เห็นด้วยเกี่ยวกับเกี่ยวกับความรับผิดชอบ (Mean = 3.613) 
เห็นด้วยในหัวข้อ การปฏิบัติงานของพยาบาลต้องอาศัยความอดทนต่อสภาวะอารมณ์ของบุคคลต่างๆ 
(Mean = 4.43) และไม่แน่ใจหัวข้อ ท่านได้รับค าตักเตือนเกี่ยวกับความบกพร่องต่อหน้าที่ จากผู้บังคับบัญชา




ตารางท่ี 4-27 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชีพ
 ที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกใน






















 Mean = 3.41, S.D = 1.098 
ไม่แน่ใจ 26(20) 29(22.3) 55(42.3) 12(9.2) 8(6.2) 
2. ท่านไม่ได้รับการสนบัสนุน
 ให้ศึกษาต่อทั้งในประเทศ
 และ/หรือ ต่างประเทศ 
 Mean = 3.05, S.D = 1.063 
ไม่แน่ใจ 10(7.7) 34(26.2) 50(38.5) 24(18.5) 12(9.2) 
3. วิชาชีพการพยาบาลจะช่วย
 ให้ท่านได้รับต าแหน่งทีสู่งข้ึน
 เช่น ได้รับพระราชทานยศ 
 Mean = 2.28, S.D = 1.036 




 Mean = 3.27, S.D = 1.07 




 Mean = 3.96, S.D = 1.074 
เห็นด้วย 52(40) 38(29.2) 26(20) 11(8.5) 3(2.3) 
ค่าเฉลี่ยรวม = 3.194, S.D = 1.068   แปลผลไม่แน่ใจ    
   
 จากตารางที่ 4-27 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกในโรงพยาบาล ไม่แน่ใจเกี่ยวกับความก้าวหน้า (Mean = 3.194) 
เห็นด้วยในหัวข้อ ความไม่ก้าวหน้าในวิชาชีพเป็นปัจจัยหนึ่งที่ท าให้ท่านคิดเปลี่ยนสายงาน (Mean = 3.96) 
และไม่แน่ใจหัวข้อ วิชาชีพการพยาบาลจะช่วยให้ท่านได้รับต าแหน่งที่สูงข้ึน เช่น ได้รับพระราชทานยศ 
(Mean = 2.28) 
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 กล่าวโดยสรุป เมื่อวิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุจูงใจ กับความตั้งใจลาออกจากงาน
ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล ตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ รวม 5 ด้าน ได้แก่ ความส าเร็จ
ในการท างาน การได้รับการยอมรับนับ ลักษณะของงานที่ปฏิบัติ ความรับผิดชอบ และความก้าวหน้า 
ดังปรากฏรายละเอียดในตารางที่ 4-23 ถึง 4-27 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกในโรงพยาบาล เห็นด้วยกับความตั้งใจลาออกจาก
งานของพยาบาลวิชาชีพ 3 ด้าน ได้แก่ ลักษณะงานที่ปฏิบัติ (Mean = 3.775) ความส าเร็จในหน้าที่การงาน 
(Mean = 3.671) และความรับผิดชอบ (Mean = 3.613) ส่วนไม่แน่ใจ มี 2 ด้าน คือ ความก้าวหน้า 
 
 ส่วนท่ี 3 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุค้ าจุน กับความตั้งใจลาออกจาก
งานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล 
 การวิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุค้ าจุน กับความตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาล
วิชาชีพในโรงพยาบาล ตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ รวม 6 ด้าน ได้แก่ นโยบายการบริหารของ
องค์กร การปกครองบังคับบัญชา ผลประโยชน์ตอบ ความสัมพันธ์กับผู้บังคับบัญชาและผู้ร่วมงาน 
ความมั่นคงในการท างาน และสภาพแวดล้อมในการท างาน    
 ว่าอยู่ระดับใดบ้าง โดยแบ่งเป็น 5 ระดับ คือ เห็นด้วยอย่างมาก เห็นด้วย ไม่แน่ใจ 
ไม่เห็นด้วย และไม่เห็นด้วยอย่างมาก ก าหนดคะแนนเป็น 5 4 3 2 และ1 แล้วท าการวิเคราะห์ทางสถิติ 
ด้านการแจกแจงความถ่ี ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน จ านวนตัวอย่าง 130 คน 
ปรากฏรายละเอียดในตารางที่ 4-28 ถึง 4-33 
 ส าหรับเกณฑ์ในการให้ค่าน้ าหนักคะแนน และอธิบายความหมายได้ ดังนี้ 
ค่าเฉลี่ยต้ังแต่ 4.50 – 5.00 หมายถึง เห็นด้วยอย่างมาก 
ค่าเฉลี่ยต้ังแต่ 3.50 – 4.49 หมายถึง เห็นด้วย 
ค่าเฉลี่ยต้ังแต่ 2.50 – 3.49 หมายถึง ไม่แน่ใจ 
ค่าเฉลี่ยต้ังแต่ 1.50 – 2.49 หมายถึง ไม่เห็นด้วย 














ตารางท่ี 4-28  จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชีพ
 ที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกใน






















 Mean = 3.42, S.D =0.785 





 Mean = 3.13, S.D = 0.901 
ไม่แน่ใจ 3(2.3) 48(36.9) 47(36.2) 27(20.8) 5(3.8) 
3. อัตราส่วนของพยาบาลกับ
 ผู้ป่วยมีความเหมาะสม 
 Mean = 2.43, S.D = 1.186 




 Mean = 2.98, S.D = 0.976 
ไม่แน่ใจ 7(5.4) 30(23.1) 55(42.3) 29(22.3) 9(6.9) 
5. ปัญหาของระบบการบรหิาร
 เป็นปจัจัยส าคัญที่ท าให้คน
 คิดเปลี่ยนสายงาน 
 Mean = 3.87, S.D = 0.857 
เห็นด้วย 32(24.6) 56(43.1) 36(27.7) 5(3.8) 1(0.8) 
ค่าเฉลี่ยรวม = 3.191, S.D = 0.941   แปลผลไม่แน่ใจ    
 
 จากตารางที่ 4-28 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกในโรงพยาบาล ไม่แน่ใจเกี่ยวกับนโยบายการบริหารขององค์กร 
(Mean = 3.191) เห็นด้วยในหัวข้อ ปัญหาของระบบการบริหารเป็นปัจจัยส าคัญที่ท าให้คนคิดเปลี่ยน




ตารางท่ี 4-29 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชีพ
 ที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกใน




















 ถึงข้อผิดพลาดในการท างาน 
 เพื่อปรับปรงุแก้ไขอยู่เสมอ 
 Mean = 3.32, S.D = 0.99 
ไม่แน่ใจ 11(8.5) 49(37.7) 50(38.5) 11(8.5) 9(6.9) 
2. ผู้บังคับบญัชาโดยตรงของ
 ท่านไม่มีลกัษณะของผู้น าที่ด ี
 Mean = 2.8, S.D = 1.137 





 Mean = 3.45, S.D = 0.845 




 Mean = 3.03, S.D = 1.161 
ไม่แน่ใจ 17(13.1) 30(23.1) 31(23.8) 44(33.8) 8(6.2) 
5. ผู้บังคับบญัชาเปิดโอกาสให้
 ท่านมีส่วนร่วมในการก าหนด
 นโยบายในการท างาน 
 Mean = 3.18, S.D = 0.814 
ไม่แน่ใจ 6(4.6) 37(28.5) 64(49.2) 21(16.2) 2(1.5) 




  เช่น การเลื่อนยศ การเลื่อนข้ัน 
 ให้รัดกุมและชัดเจน 
 Mean = 3.47, S.D = 0.942 
ไม่แน่ใจ 20(15.4) 37(28.5) 62(47.7) 6(4.6) 5(3.8) 
ค่าเฉลี่ยรวม = 3.212, S.D = 0.98   แปลผลไม่แน่ใจ  
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 จากตารางที่ 4-29 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกในโรงพยาบาล ไม่แน่ใจเกี่ยวกับการปกครองบังคับบัญชา (Mean = 3.212) 
ส่วนใหญ่ไม่แน่ใจในหัวข้อ ผู้บังคับบัญชาระดับสูง (ผู้อ านวยการโรงพยาบาล คณบดี อธิการบดี) ของ
ท่านไม่มีการวางเกณฑ์การพิจารณา เช่น การเลื่อนยศ การเลื่อนข้ัน ให้รัดกุมและชัดเจน (Mean = 3.47) 
และน้อยสุดไม่แน่ใจหัวข้อ ผู้บังคับบัญชาโดยตรงของท่านไม่มีลักษณะของผู้น าที่ดี (Mean = 2.8) 
 
ตารางท่ี 4-30 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชีพ
 ที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกใน






















 Mean = 2.4, S.D = 1.097 






 Mean = 4.15, S.D =1.023 
เห็นด้วย 60(46.2) 45(34.6) 14(10.8) 7(5.4) 4(3.1) 
3. รายได้สมดลุกับค่าใช้จ่ายใน
 ครอบครัว 
 Mean = 2.67, S.D =1.052 




 Mean = 3.88, S.D = 1.214 
เห็นด้วย 53(40.8) 35(26.9) 23(17.7) 11(8.5) 8(6.2) 
5. สวัสดิการที่ท่านได้รบัไม่
 เหมาะสมหรือน้อยเกินไป 
 Mean = 4.18, S.D = 1.053 
เห็นด้วย 69(53.1) 29(22.3) 20(15.4) 10(7.7) 2(1.5) 
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ตารางท่ี 4-30 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชีพ
 ที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกใน























 Mean = 4.62, S.D = 0.613 
เห็นด้วย
อย่างมาก 




 Mean = 4.71, S.D = 0.549 
เห็นด้วย
อย่างมาก 
98(75.4) 26(20) 6(4.6) - - 
ค่าเฉลี่ยรวม = 4.011, S.D = 0.896   แปลผลเห็นด้วย    
 
  จากตารางที่ 4-30 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกในโรงพยาบาล เห็นด้วยเกี่ยวกับผลประโยชน์ตอบแทน (Mean = 4.011) 
เห็นด้วยอย่างมากในหัวข้อ การจัดสวัสดิการที่เหมาะสม เป็นแรงจูงใจในการท างานที่ดีอย่างหนึ่ง  
(Mean = 4.71) และไม่เห็นด้วยหัวข้อ เงินเดือนที่ท่านได้รับในปัจจุบันเหมาะสมกับงานที่ท่านปฏิบัติ




ตารางท่ี 4-31  จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชีพ
 ที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกใน



























 Mean = 3.38, S.D = 0.95 
ไม่แน่ใจ 10(7.7) 55(42.3) 46(35.4) 12(9.2) 7(5.4) 
2. ผู้บังคับบญัชาเข้มงวดใน
 กฎระเบียบ 
 Mean = 3.75, S.D = 0.932 
เห็น
ด้วย   




 Mean = 3.87, S.D = 0.719 
เห็น
ด้วย   
17(13.1) 86(66.2) 22(16.9) 3(2.3) 2(1.5) 
4. เจ้าหน้าที่พยาบาลในหน่วย
 งานของท่าน ไม่มีการแบง่
 พวก หมู่ เหล่า 
 Mean = 3.13, S.D = 1.088 




 Mean = 3.05, S.D = 0.922 
ไม่แน่ใจ   3(2.3) 39(30) 59(45.4) 19(14.6) 10(7.7) 
ค่าเฉลี่ยรวม = 3.435, S.D = 0.923   แปลผลไม่แน่ใจ    
  
 จากตารางที่ 4-31 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกในโรงพยาบาล ไม่แน่ใจเกี่ยวกับความสัมพันธ์กับผู้บังคับบัญชาและ
ผู้ร่วมงาน (Mean = 3.435) เห็นด้วยในหัวข้อ ท่านได้รับความร่วมมือในการท างานจากเพื่อนร่วมงาน
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เป็นอย่างด ี(Mean = 3.87) และไม่แน่ใจหัวข้อ เจ้าหน้าที่พยาบาลในหน่วยงานของท่าน ไม่มีการแบ่ง
พวก หมู่ เหล่า (Mean = 3.13) 
 
ตารางท่ี 4-32 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชีพ
 ที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกใน
 โรงพยาบาล เกี่ยวกับความมั่นคงในการท างาน (n=130) 
 

















1. ต าแหน่งงานมีความมั่นคง 
 Mean = 2.94, S.D = 1.112 




 Mean = 3.08, S.D = 1.024 




 Mean = 3.15, S.D = 0.919 
ไม่แน่ใจ   6(4.6) 40(30.8) 60(46.2) 16(12.3) 8(6.2) 
4. หน่วยงานให้ความส าคัญใน
 วัยวุฒิ ท าให้เกิดความมั่นใจ
 ว่าท างานย่ิงนาน ยิ่งดีมีโอกาส
 ก้าวหน้ามากขึ้น 
 Mean = 2.75, S.D = 0.991 





 Mean = 3.04, S.D = 1.015 
ไม่แน่ใจ   3(2.3) 46(35.4) 45(34.6) 21(16.2) 13(10) 
ค่าเฉลี่ยรวม = 2.991, S.D = 1.012   แปลผลไม่แน่ใจ  
 
 จากตารางที่ 4-32 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกในโรงพยาบาล ไม่แน่ใจ เกี่ยวกับความมั่นคงในการท างาน (Mean = 2.991) 
ส่วนใหญ่ไม่แน่ใจในหัวข้อ ผู้บังคับบัญชาให้ความคุ้มครองและรับผิดชอบต่อการท างานของท่าน (Mean = 3.15) 
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และน้อยสุดไม่แน่ใจหัวข้อ หน่วยงานให้ความส าคัญในวัยวุฒิ ท าให้เกิดความมั่นใจว่าท างานย่ิงนาน ยิ่งดี
มีโอกาสก้าวหน้ามากขึ้น (Mean = 2.75) 
 
ตารางท่ี 4-33  จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชีพ
 ที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกใน
 โรงพยาบาล เกี่ยวกับสภาพแวดล้อมในการท างาน (n=130) 
 


























89(68.5) 26(20) 11(8.5) 4(3.1) - 
2. หน่วยงานมีบรรยากาศ และ
 ลักษณะแวดล้อมทางกายภาพ
 ที่ดี และเหมาะสม เช่น 
 อุณหภูมิ แสง เสียง เป็นต้น 
 Mean = 3.24, S.D = 1.14 
ไม่แน่ใจ   15(11.5) 48(36.9) 30(23.1) 27(20.8) 10(7.7) 
3. การอยู่เวรติดต่อกันเกิน 8 
 ช่ัวโมง ท าให้ประสทิธิภาพใน
 การท างานของท่านลดลง 
 Mean = 4.38, S.D = 0.771 
เห็นด้วย   71(54.6) 40(30.8) 17(13.1) 2(1.5) - 
4. การอยู่เวรท าให้สุขภาพกาย
 และสุขภาพจิตของท่านแย่ลง 
 Mean = 4.31, S.D = 0.834 
เห็นด้วย   67(51.5) 40(30.8) 19(14.6) 4(3.1) - 
5. ครอบครัวของท่านเห็นด้วยที่
 ท่านท างานลักษณะนี ้
 Mean = 2.92, S.D = 1.076 
ไม่แน่ใจ   8(6.2) 31(23.8) 49(37.7) 27(20.8) 15(11.5) 
ค่าเฉลี่ยรวม = 3.878, S.D = 0.92   แปลผลเห็นด้วย    
   
 จากตารางที่ 4-33 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกในโรงพยาบาล เห็นด้วย เกี่ยวกับสภาพแวดล้อมในการท างาน 
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(Mean = 3.878) เห็นด้วยในหัวข้อ ท่านคิดว่าการอยู่เวรเช้า–บ่าย–ดึก ท าให้กิจวัตรประจ าวัน เช่น 
การรับประทานอาหาร การนอนหลับ การขับถ่ายเปลี่ยนแปลงไป (Mean=4.54) และไม่แน่ใจหัวข้อ 
ครอบครัวของท่านเห็นด้วยที่ท่านท างานลักษณะนี้ (Mean = 2.92) 
 
 กล่าวโดยสรุป เมื่อวิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุค้ าจุน กบัความตัง้ใจลาออกจากงาน
ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล ตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ รวม 6 ด้าน ได้แก่ นโยบาย 
การบริหารขององค์กร การปกครองบังคับบัญชา ผลประโยชน์ตอบ ความสัมพันธ์กับผู้บังคับบัญชาและ
ผู้ร่วมงาน ความมั่นคงในการท างาน และสภาพแวดล้อมในการท างาน ดังปรากฏรายละเอียดในตาราง
ที่ 4-28 ถึง 4-33 พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
ที่มีความตั้งใจลาออกในโรงพยาบาล เห็นด้วยกับความตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ 2 ด้าน 
ได้แก่ ผลประโยชน์ตอบแทน (Mean = 4.011) และสภาพแวดล้อมในการท างาน (Mean = 3.878) 
ส่วนไม่แน่ใจ มี 4 ด้าน คือ ความมั่นคงในการท างาน (Mean = 2.991) นโยบายการบริหารขององค์กร 
(Mean = 3.191) การปกครองบังคับบัญชา (Mean = 3.212) และความสัมพันธ์กับผู้บังคับบัญชาและ
ผู้ร่วมงาน (Mean = 3.435) 
 
 ผลการวิจัยระยะท่ี 2 ผลการวิจัยเชิงคุณภาพ 
 ในการศึกษาระยะนี้ผู้วิจัยได้ศึกษาเกี่ยวกับสาเหตุที่ต้ังใจลาออก และสาเหตุอื่นๆ ที่
เกี่ยวข้อง ซึ่งครอบคลุมในประเด็น เหตุผลในความตั้งใจลาออก และ ความคิดเห็นและข้อเสนอแนะใน
การปรับปรุงคุณภาพชีวิตการท างานของพยาบาล สังกัดฝ่ายบริการพยาบาล โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย
แห่งหนึ่งในจังหวัดสงขลา ด าเนินการวิเคราะห์ข้อมูลแบบการวิเคราะห์เนื้อหา (content analysis) 
ท าการเก็บข้อมูลเดือน ธันวาคม 2555 ถึงเดือนมกราคม 2556 เก็บรวบรวมข้อมูลโดยวิธีการสัมภาษณ์
ชนิดกึ่งโครงสร้าง (semi-structured interview) ผู้ให้ข้อมูลมี 2 กลุ่ม คือ 1) กลุ่มผู้บังคับบัญชาของ
พยาบาลวิชาชีพ และ 2) กลุ่มพยาบาลวิชาชีพที่ลาออกจากงานของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง
ในจังหวัดสงขลา โดยการสัมภาษณ์ความคิดเห็น/ทัศนคติ น าข้อมูลที่ได้มาวิเคราะห์ และน าเสนอผม
การวิจัยเป็น 2 ส่วน ดังนี้ 
 ส่วนที่ 1 ลักษณะทั่วไปของผู้ให้ข้อมลู 
 ส่วนที่ 2 ประสบการณ์เกี่ยวกับสาเหตุ ความคิดเห็น ปัญหา อุปสรรค และข้อเสนอแนะ
เกี่ยวกับการคงอยู่ และความตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา 
  
 ส่วนท่ี 1 ลักษณะทั่วไปของผู้ให้ข้อมูล 
 1. กลุ่มผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพ ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยแห่งหนึ่งใน
จังหวัดสงขลา ผู้ให้ข้อมูลมีทั้งหมด 5 ราย ทุกรายเป็นเพศหญิง มีนามสมมติ อาย ชิก นิยม เอ และบี 
ซึ่งเป็น ผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพ ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง ในจังหวัดสงขลา 
ผู้ให้ข้อมูล อายุระหว่าง 52-59 ปี สถานภาพสมรส โสด 1 ราย คู่/สมรส 4 ราย นับถือศาสนาพุทธ 5 ราย 
ระดบัการศึกษา จบปริญญาตรีวิทยาศาสตรบัณฑิต (พยาบาลศาสตร์) 5 ราย รวมถึง จบปริญญาโท
  
124 
พยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต 2 ราย และปริญญาโทพัฒนบริหารศาสตรมหาบัณฑิต 1 ราย และหลักสูตร
บริหารทางการพยาบาล 2 รายซึ่งมีต าแหน่งบริหาร ดังนี้ หัวหน้าฝ่ายบริการพยาบาล รองหัวหน้าฝ่าย
บริการพยาบาลด้านทรัพยากรมนุษย์ รองหัวหน้าฝ่ายบริการพยาบาลดา้นบรหิาร และหวัหนา้หอผูป้ว่ย
ที่มีพยาบาลวิชาชีพที่มีการคงอยู่และลาออกมากที่สุด ประสบการณ์ในการท างาน 30-35 ป ี
 2. กลุ่มพยาบาลวิชาชีพที่ลาออกจากงานของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยแห่งหนึ่งใน
จังหวัดสงขลา ผู้ให้ข้อมูลมีทั้งหมด 10 ราย เป็นเพศหญิง 8 ราย เพศชาย 2 ราย ผู้ให้ข้อมูล อายุระหว่าง 
26-34 ปี มี 2 กลุ่ม ได้แก่ 1) พยาบาลวิชาชีพที่ลาออกจากงานพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา แล้วยังคงปฏิบัติงานเป็นพยาบาลวิชาชีพที่อื่น มีนามสมมติ หนึ่ง สอง สาม สี่ และห้า 
อายุระหว่าง 26-32 ปี และ 2) กลุ่มที่ลาออกจากงานพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา แล้วไม่ได้ท างานเป็นพยาบาลวิชาชีพ มีนามสมมติ หก เจ็ด แปด เก้า และสิบ อายุระหว่าง 
28-34 ปี ทั้ง 2 กลุ่ม เป็นพยาบาลวิชาชีพที่เคยปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
และขณะนี้ ได้ลาออกจากงานแล้ว ประสบการณ์การท างานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย อยู่ระหว่าง 
1-6 ป ี
 
 ส่วนท่ี 2 ประสบการณ์เกี่ยวกับ สาเหตุ ความคิดเห็น ปัญหา อุปสรรค และข้อเสนอแนะ




วิชาชีพ และพยาบาลวิชาชีพที่ลาออกจากงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ซึ่งในส่วนน้ี 
จะกล่าวถึงการให้ข้อมูลของ ผู้บริหารของพยาบาลวิชาชีพหรือผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพ และ
พยาบาลวิชาชีพที่ลาออกจากงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
 จากการวิเคราะห์ข้อมูลในการศึกษาครั้งนี้ ผู้วิจัยแบ่งเป็น 3 ประเภทหลัก ดังนี ้คือ 
 1. บริบทของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 2. ความหมาย 
  2.1 ความหมายการคงอยู ่
  2.2 ความตั้งใจลาออก 
 3. สาเหตุที่ท าให้พยาบาลวิชาชีพมีการคงอยู่และความตั้งใจลาออกของพยาบาลวิชาชีพ
ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
 







พลังสังคมที่เกิดข้ึนกลายเป็นดั่งยาพิษ ที่บ่อนท าลายประชากรในประเทศทั้งโดยทางตรงและโดยทางอ้อม 
ผลกระทบประการหนึ่งที่ส าคัญ อันเกิดจากการเร่งรัดพัฒนานี้คือ “โรคทางพฤติกรรม”  
 ในระหว่างช่วงปีที่มีการน าแผนพัฒนาสุขภาพชาติ ฉบับที่ 11 พ.ศ. 2555-2559 
(สภาการพยาบาล 2555) มาใช้เพื่อพัฒนาประเทศนั้น พบว่าข้อมูลของอุบัติการณ์โรคที่เกิดจากพฤตกิรรม 
ที่กระทรวงสาธารณสุขรวบรวมไว้ได้กลายเป็นปัญหาสุขภาพของคนไทย ที่เกิดจากนโยบายเร่งรัดพัฒนา
ประเทศ จากการรวบรวมข้อมูลและจัดอันดับโรคที่เป็นปัญหาต่อสุขภาพคนไทย ของศูนย์ข้อมูลโรคไม่
ติดต่อ ส านักโรคไม่ติดต่อ กรมควบคุมโรค ในโครงการระบบเฝ้าระวังพฤติกรรมเสี่ยงโรคไม่ติดต่อและ
การบาดเจ็บ BRFSS (behavioral risk factors surveillance system) พบว่า โรคหัวใจ หลอดเลือด  
เบาหวาน ความดันโลหิตสูง และมะเร็ง ได้เข้ามาบั่นทอนสุขภาวะของคนไทยมากข้ึน และจากรายงาน
สถิติสาธารณสุข ใน พ.ศ. 2551 พบว่าจะมีแนวโน้มเพิ่มข้ึนมากกว่า 2.5 เท่าภายใน 7 ปี  
 ทางออกของสุขภาพของคนไทยนอกจากการส่งเสริมและป้องกันด้วยองค์ความรูท้าง 
ด้านการแพทย์แล้ว พบว่าผู้คนในสังคมจ านวนไม่น้อยที่หวังพึ่งพาโรงพยาบาลในยามปว่ยไข้ โดยเฉพาะ
โรงพยาบาลที่มีศักยภาพในการดูแลและรักษาพยาบาลได้ในระดับสงูอยา่ง “โรงพยาบาลมหาวิทยาลยั”  
 ปณิธานของการจัดต้ังโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยนั้น คือ การสรรสร้างบุคลากรทาง
สาธารณสุข ไม่ว่าจะเป็นแพทย์ พยาบาล ทันตแพทย์ เภสัชกร นักโภชนาการ เป็นต้น เพื่อออกมารับ
ใช้บ าบัดความทุกข์จากโรคภัยให้กับผู้คนในสังคมไทยตลอดจนเพื่อนร่วมโลกโดยไม่เลือกช้ัน วรรณะ สีผิว 
หรือแม้กระทั่งลัทธิศาสนา ภาพลักษณ์ของโรคพยาบาลจึงเป็นที่พึ่งในยามทุกข์จากโรคภัยของปวงชน 
 ตลอดระยะเวลา 40 ปี ที่ผ่านมาของการจัดต้ังโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยแห่งนี้ข้ึนมา 
สามารถท าประโยชน์ให้กับประชาชนได้มากมาย และเมื่อไม่นานมานี้โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ได้รับ
รางวัลประกันคุณภาพ เช่น รางวัลในงาน Thailand Kaizen Award 2010 ได้รับ Thailand lean 
Award 2010 ระดับ Silver ได้รับ World Innovation Order of Merit ในงาน World Inventor 
Award Festival ที่ประเทศเกาหลี และรับรางวัลการบริหารสู่ความเป็นเลิศ (Thailand Quality 
Class - TQC) ประจ าปี 2550 เมื่อวันที่ 12 พ.ค.2551 เป็นรางวัลในระดับประเทศ ที่การันตีได้ว่า
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา มีคุณภาพการบริหารจัดการในระดับสูง พร้อมที่จะให้บริการ
ในระดับประเทศ และถือเป็นโรงพยาบาลแห่งแรกของภาครัฐที่ได้รับรางวัลอันทรงเกียรตินี้ ยิ่งเป็น
การตอกย้ าให้เห็นถึงขีดความสามารถและคุณภาพในการดูแลผู้ป่วยได้เป็นอย่างดี ท าให้ความนิยม
และความเช่ือมั่น ที่มีต่อโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ภายใต้ “สัญลักษณ์” ของการประกันคุณภาพ คือ
รางวัลเหล่านั้น เป็นเสมือนแรงดึงดูดผู้ป่วยจากทุกพื้นที่ มารับการรักษาที่โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยแห่งนี้ 
แม้ระเบียบของกระทรวงสาธารณสุขได้ระบุเรื่องการรักษาในเขตพื้นที่ไว้อย่างชัดเจน เช่น สิทธิ 30 บาท 






ศักยภาพในการท างานสูง หรือแม้แต่พยาบาลวิชาชีพที่เพิ่งจบใหม่ มีอัตราการลาออกต่อปีที่สูงอย่าง
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ต่อเนื่อง ย่อมท าให้เกิดความสูญเสียเชิงทรัพยากรบุคคลแก่โรงพยาบาลมหาวิทยาลยั และสง่ผลกระทบ
โดยตรงต่อการดูแลผู้ป่วย และส่งผลกระทบทางอ้อมต่อการพัฒนางานในด้านการเรียนการสอน การบริการ
ต่างๆ ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ซึ่งเป็นสถาบันการศึกษาของรัฐที่รับผิดชอบการผลิต
บัณฑิตแพทย์ และบุคลากรทางการแพทย์ในภาคใต้ ฉะนั้นการสร้างและพัฒนาบุคลากรทุกประเภทให้ 
มีศักยภาพในการปฏิบัติงานรวมทั้งท านุ บ ารุง ให้บุคลากร สาขาขาดแคลนอย่างพยาบาลวิชาชีพยังคง
อยู่ปฏิบัติงานอย่างยั่งยืนจึงเป็นเรื่องส าคัญและควรได้รับการแก้ไขอย่างเร่งด่วน 
 ในระยะเวลา 10 ปี ที่ผ่านมา พบว่า ภาระงานของเจ้าหน้าที่โรงพยาบาล โดยเฉพาะ
กลุ่ม “พยาบาลวิชาชีพ” พบว่ามีแนวโน้มของภาระงานเพิ่มมากข้ึน ส่วนหนึ่งมาจากกลุ่มผู้ป่วยที่มีความเช่ือมั่น
และศรัทธาในคุณภาพของโรงพยาบาล ส่วนหนึ่งมาจากระบบการส่งต่อผู้ป่วยที่มีภาวะวิกฤติ ที่เกินขอบเขต
การรักษาพยาบาลของโรงพยาบาลศูนย์ โดยได้รับผู้ป่วยจากการส่งต่อของโรงพยาบาลต่างๆ ปี2551 
จ านวน 39,581ราย ปี 2552 จ านวน 45,994 ราย ปี 2553 จ านวน 48,846 ราย และปี 2554 
จ านวน 39,147 ราย พบว่ามีแนวโน้ม เพิ่มข้ึนทุกปี แต่ในปี 2554 ลดลงเนื่องจากมีพยาบาลวิชาชีพ
ลาออกจากงานจ านวนมาก จากปัญหาการลาออกของบุคลากร กรณีโรงพยาบาลสงขลานครินทร์ท า
ให้มีมติที่ประชุม ครั้งที่ 6/2554 วันศุกร์ที่ 8 เมษายน 2554 ในประเด็นพิจารณา นโยบายลดเตียง
เพื่อแก้ปัญหาการขาดแคลนพยาบาล ซึ่งมติที่ประชุม เห็นชอบให้มีการปรับลดจ านวนเตียงผู้ป่วยลง 
ท าให้รับผู้ป่วยมาดูแลได้น้อยลง ดังนั้น สถานการณ์ปัจจุบัน พบว่า โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยกลับ
ประสบปัญหาการ “ลาออก” ของ “พยาบาลวิชาชีพ” ซึ่งเป็นปัจจัยทางทรัพยากรมนุษย์ที่ส าคัญใน
อันดับต้นๆ ของโรงพยาบาล จากการเก็บข้อมูลพบว่า มีการลาออกของพยาบาลวิชาชีพอย่างต่อเนื่อง
มาตั้งแต่ปี พ.ศ. 2551 จนกระทั่งปี พ.ศ. 2554 อัตราการลาออกของพยาบาลวิชาชีพอยู่ระหว่าง ร้อย
ละ 6.8, 7.2, 6.72 และ 8.78 ตามล าดับ โดยเฉพาะอย่างยิ่งในปี พ.ศ. 2554 ที่ผ่านมานี้อัตราการ
ลาออกของพยาบาลวิชาชีพเพิ่มข้ึนร้อยละ 8.78 หรือ 92 คน/ปี เฉลี่ยถึง 8 คนต่อเดือน (ฝ่ายบริการ
พยาบาล โรงพยาบาลสงขลานครินทร์ 2555) 
 จากข้อมูลเชิงเอกสารของฝ่ายการพยาบาล ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ได้ระบุถึง
สาเหตุของการลาออกไปไว้ 3 อันดับ ดังนี้ กลับภูมิล าเนา/ติดตามครอบครัว ร้อยละ 40-76.67 ได้งาน
ใหม่/ประกอบธุรกิจส่วนตัว ร้อยละ 3.77-14.58 สาเหตุอื่นๆ เช่น ปัญหาสุขภาพ/ครอบครัว และ
เครียด ร้อยละ 1.67-11.11 แต่เมื่อผู้วิจัยได้นัดสัมภาษณ์พยาบาลวิชาชีพที่ได้ลาออกจากงานพยาบาล
วิชาชีพของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ในจังหวัดสงขลา ทั้ง 2 กลุ่ม คือ 1)พยาบาลวิชาชีพที่ลาออกไป
ปฏิบัติงานพยาบาล ในโรงพยาบาลอื่น และ 2) พยาบาลวิชาชีพที่ลาออกแล้วไม่ได้ปฏิบัติพยาบาลวิชาชีพ 
พบว่า ผู้ให้ข้อมูลที่เป็นพยาบาลที่ลาออกจากงาน จ านวน 6 ราย จากผู้ให้ข้อมูล 10 ราย ให้สัมภาษณ์
กับผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพ ขณะออกจากงาน ไม่สอดคล้องกับการให้สัมภาษณ์ในงานวิจยั ดงันี ้
 
“...ตอนนั้นเหลืออีก 2 เดือนจะออก Sup. เรียกไปถาม แต่ไม่กล้าบอกความจริง เลย
บอกอยากกลับไปท างานโรงพยาบาลใกล้บ้าน เพราะได้อยู่กับพ่อแม่...” 





เดือดร้อนกับการท างานที่เหลือ ที่ ม.อ. ของพี่ เลยบอกไปว่ากลับไปอยู่กับพ่อแม่...” 
(สอง (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 17 ธันวาคม 2556) 
 
“...พี่ที่ฝ่ายมองด้วยสายตาแปลก เหมือนเราผิดยังไงไม่รู้เลยตอบให้เป็นกลางมาก
ที่สุดว่าอยากไปท างานใกล้บ้าน ที่จริงพี่ไปท าเอกชนนะ ไม่ใกล้บ้านเลย เจอที่คน
ร่วมงานกับหัวหน้าไม่ได้เรื่อง ใครอยากอยู่ก็บ้าแล้ว...” 
(ห้า (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 23 ธันวาคม 2556) 
 
“...ที่จริงพี่เบื่อระบบข้างนอกดูดี แต่ไม่อยากมีปัญหากับการท างานอีกไม่กี่เดือน เลย
ตอบๆ ไปงั้นๆ ให้จบๆ ไปว่าได้งานใหม่ท าที่ไม่เครียด เพราะบอกไปก็ใช่ว่าจะแก้ไข
ได.้..” 
(เจ็ด (นามสมมติ), สัมภาษณ์วันที่ 28 ธันวาคม 2556) 
 
“...พี่เค้าไม่เคยรับรู้ปัญหาจริงหรอก ได้แต่ถามๆ ถามแล้วก็ไม่แก้ปัญหา ไม่รู้จะถาม
ท าไม จึงคิดว่าให้ตอบตรงใจไปเท่าไหร่ก็ไม่ work...” 
(แปด (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 28 ธันวาคม 2556) 
 
“...ถามอย่างนี้กันทุกคนน่าจะมีคนพูดตรงๆ ไปบ้างแล้วเหละ แต่ไม่เห็นพัฒนาอะไร 
เมื่อจะไปแล้วก็ ปล่อยให้ไม่พัฒนาอยู่อย่างนั้นเหละ...” 
(สิบ (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 25 ธันวาคม 2556) 
 
 ผู้ให้ข้อมูลต่างให้เหตุผลที่สอดคล้องกันว่า ขณะนี้ผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพ
ไม่มีผลต่อการท างานของผู้ให้ข้อมูล จึงสามารถมั่นใจที่จะตอบได้ตรงกับความเป็นจริงมากที่สุด เนื่องจาก
การเรียกสัมภาษณ์หลังจากยื่นใบลาออกนั้นยังคงปฏิบัติงานอยู่ที่โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ผู้ให้ข้อมูล
จึงเกรงว่าผู้บังคับบัญชาจะมีผลต่อการท างาน และจากการสัมภาษณ์กลุ่มผู้ให้ข้อมูลผู้บังคับบัญชาพยาบาล
วิชาชีพ และพยาบาลวิชาชีพที่ลาออกจากงาน โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย เกี่ยวสาเหตุในการคงอยู่และ
ความตั้งใจลาออกจากงาน พบว่า มีความสอดคล้องกัน ดังนี้ 
 ในกลุ่มผู้ให้ข้อมูลในระดับผู้บังคับบัญชาพยาบาลวิชาชีพ พบว่าสาเหตุของการคงอยู่ 
และความตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ คือ สวัสดิการ ผลประโยชน์ตอบแทน และความมั่นคง
ในการท างาน ตามล าดับ 
 ในกลุ่มของพยาบาลระดับปฏิบัติการ พบว่าสาเหตุของการคงอยู่ และความตั้งใจลาออก
จากงานของพยาบาลวิชาชีพ คือ ความมั่นคงในการท างาน ผลประโยชน์ตอบแทน และความสัมพันธ์




 ความหมายของการคงอยู่ และความตั้งใจลาออก 
 ความหมายการคงอยู่ 
 การคงอยู่ในองค์การ เป็นความตั้งใจในการคงอยู่ในงานของบุคคล และกระบวนการ






ปัจจัยอย่างอื่นโดยรอบอย่างไร ซับซ้อนเท่าใด สิ่งนั้นจะยังคงอยู่ ด ารง ไว้ ไม่เกิดผล
กระทบหรือการเปลี่ยนแปลงไปเป็นสิ่งอื่น ไม่สูญหายไป ไม่กลายสภาพ เป็นอย่างไร
ก็จะเป็นอย่างนั้น เช่นเดียวกับการท างาน หากมีการคงอยู่  นั่นคือ เมื่อสภาพ 
แวดล้อมเปลี่ยนแปลงอย่างไร ไปผู้ปฏิบัติงานก็ยังคงท างานต่อไป…” 









ท างานอย่างอิสระและเต็มที่ ให้เกียรติและเคารพซึ่งกันและกัน...” 
(นิยม (นามสมมติ), สัมภาษณ์วันที่ 26 ธันวาคม 2556) 
 
“...ท างานบนความมั่นคง มีสวัสดิการ มีระบบการรองรับที่ท าให้เรามั่นใจมากข้ึน
เวลาท างาน รวมถึงสิ่งแวดล้อมของสถานที่ท างาน หัวหน้า และเพื่อนร่วมงาน ร่วม
ทั้งระบบของโรงพยาบาล และสวัสดิการที่เป็นแรงจูงใจให้พยาบาลท างานต่อ...” 
(เอ (นามสมมติ), สัมภาษณ์วันที่ 18 ธันวาคม 2556) 
 
“...การท างานและการปฏิบัติหน้าที่อย่างความสุข ไม่มีความคิดจะย้าย จะลาออกไป
ท างานที่ไหน มีความพึงพอใจในสิ่งที่เป็นอยู่...” 
(บ ี(นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 25 ธันวาคม 2556) 
 





(หนึ่ง (นามสมมติ), สัมภาษณ์วันที่ 17 ธันวาคม 2556) 
 
“...การมีอยู่สิ่งเดิมที่เคยมี นิสัย พฤติกรรม ส่วนต่างๆ ของร่างกาย รวมถึงภารกิจ
หรือกิจการของตัวดิฉัน โดยไม่มีการเปลี่ยน ถูกท าลาย หรือเคลื่อนย้ายไป…” 
(สอง (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 17 ธันวาคม 2556) 
 
“...การไม่ไปท างานที่ไหน ไม่ท างานที่อื่น การอยู่กับที่ อยู่กับโรงพยาบาลนี้ไปโดยไม่
มีความคิดที่จะย้ายออก...” 
(สาม (นามสมมติ), สัมภาษณ์วันที่ 22 ธันวาคม 2556) 
 
“...การอยู่ท างานต่อไป และไม่มีความคิดที่จะลาออกไปท างานที่อื่น...” 




(ห้า (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 23 ธันวาคม 2556) 
 
“...การรักษาสิ่งที่มีอยู่แล้ว ให้มีต่อไปอีก หากเป็นบุคคลก็จะเป็นการไม่ลาออกไป
ท างานที่ไหนหรือ ยังไม่คิดที่จะไปไหน...” 
(หก (นามสมมติ), สัมภาษณ์วันที่ 23 ธันวาคม 2556) 
 
“...การไม่คิดไปท างานที่ไหน เพราะพอใจกับงาน ระบบการต่างๆ เงินเดือน สวัสดิการ 
การบริหารจัดการที่ท าให้เรามั่นใจมาก ไม่ใช่มากธรรมดานะ เพราะเราสามารถฝาก
ชีวิตส่วนหนึ่งไว้ได้เลย แต่ไม่ใช่ที่ ม.อ. นะ ...” 
(เจ็ด (นามสมมติ), สัมภาษณ์วันที่ 28 ธันวาคม 2556) 
 
“...การบอกให้คนอื่นรู้ว่าตนจะท างานอยู่ที่โรงพยาบาลนี้จะไม่ไปไหน...” 
(แปด (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 28 ธันวาคม 2556) 
 
 “...การไม่คิดย้ายไปท างานที่ไหน อยู่จนสร้างหลักปักฐานที่นี้ และได้ความก้าวหน้า
ในการอยู่ไปนานๆ ในโรงพยาบาลด้วย...” 
 (เก้า (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 25 ธันวาคม 2556) 
 
“...การไม่เปลี่ยนแปลง ไม่ถูกท าลาย ไม่เอาออก หรือไปไหน มีการท างานอยู่ต่อไป
สร้างประโยชน์ให้โรงพยาบาลได้อีก...” 




งานของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยแห่งหนึ่งในจังหวัดสงขลา ให้ความหมาย การคงอยู่ในงานพยาบาลว่า 




 ความตั้งใจลาออก เป็นความคิดที่พนักงานจะลาออกจากการท างานในองค์การปัจจุบัน 





“...เป็นพฤติกรรมการคิดหาสถานที่ท างานใหม่ โดยความสมัครใจ หรือไม่สมัคร ซึ่ง
ได้วางแผนที่จะลาออก โอนย้ายจากโรงพยาบาลนั้นๆ ไปสู่โรงพยาบาลอื่น หรือที่
อื่นๆ ที่ไม่ใช่โรงพยาบาล …” 




(ชิก (นามสมมติ), สัมภาษณ์วันที่ 20 ธันวาคม 2556) 
 




ตัวตน หรืองานใหม่ที่สมัครใจเต็มใจกว่า มีความมุ่งแน่วแน่ ที่จะพาตัวเองออกไปสู่
งานใหม่โดยที่ไม่เกี่ยวข้องกับงานด้านการพยาบาลที่เคยปฏิบัติอีกต่อไป...” 
(นิยม (นามสมมติ), สัมภาษณ์วันที่ 26 ธันวาคม 2556) 
 
“...การตัดสินใจ เพื่ออ านวยความสะดวกให้แก่ในการใช้ชีวิตประจ าวันตามที่เราต้องการ
และเพื่อ ให้มีเวลาในการท าภารกิจที่ส าคัญกว่าการท างาน หรือการท างานนั้นไม่เอื้อ
ประโยชน์ให้เราเกี่ยวกับความก้าวหน้าในชีวิต...” 




“...เป็นความรู้สึกของพยาบาลที่คิด หรือต้องการที่จะไปท างานที่อื่น ต้องการที่จะย้าย
ออกจากสถานที่เดิมๆ อันจะน าไปสู่การเปลี่ยนแปลงทั้งตัวพยาบาลเอง และหน่วยงาน
นั้นๆ...” 







ต้นมาจนกระทั่งถึงปัจจุบันและอาจรวมไปถึงอนาคตอย่างต่อเนื่อง แบ่งเป็น 2 กลุ่ม. 
คือ กลุ่มที่เต็มใจสมัครใจ และกลุ่มที่อาจไม่เต็มใจไม่สมัครใจแต่จ าเป็นต้องอยู่…” 








(สาม (นามสมมติ), สัมภาษณ์วันที่ 22 ธันวาคม 2556) 
 
“...การที่ยังอยู่ท างานในสถานที่นั้นๆ แต่มีความคิดที่จะลาออก หรือย้ายไปท างานที่
อื่น...” 
(สี่ (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 22 ธันวาคม 2556) 
 
“...ความสบายกายไม่สบายใจในการประกอบวิชาชีพ หรอืมกีารประเมนิตนเองในทาง
ปฏิบัติในการท างาน ว่าวิชาชีพนี้ไม่เหมาะ หรือมันไม่ใช่สิ่งที่เป็นตัวตนของเรา หรือ
เป็นสิ่งที่เราต้องการ หรืออาจจะมาจากปัญหาสุขภาพ การเงิน ครอบครัว หรือปัญหา
อื่นๆ ที่ไม่เอื้ออ านวยต่อวิชาชีพแต่ไม่ใช่พี่...” 









ไม่ใช่ที่ ม.อ. เบื่อระบบไม่พอใจในงานที่ก าลังท าอยู่ และการบริหารจัดการที่แย่ อย่างที่
พี่บอกไว้เหละว่าบางคน อยากอยู่ ม.อ.ใจจะขาด เพราะมีช่ือเสียง รักษาดี แต่ที่อยู่
ไม่ได้เพราะคนท าให้ระบบวุ่นวาย ...” 
 (เจ็ด (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 28 ธันวาคม 2556) 
 
“...ความตั้งใจอันแน่วแน่ที่จะลาออกจากงานที่ท าอยู่ โดยผ่านการคิดอย่างถ่ีถ้วน เพราะ
งานที่ท าอยู่ไม่สามารถให้ผลตอบแทนที่คุ้มค่าและพึงพอใจ ไม่ว่าจะเป็นผลตอบแทน
ที่เป็นตัวเงิน และการบรรจุเป็นข้าราชการ ซึ่งสิ่งเหล่านี้ เป็นสิ่งที่จะท าให้ชีวิตการท างาน
มั่นคงมากยิ่งข้ึน เมื่อไม่ได้ในสิ่งที่ต้องการ จึงตั้งใจลาออกเพื่อไปหาที่ท างานที่สามารถ
ให้สิ่งที่ต้องการได้...” 
(แปด (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 28 ธันวาคม 2556) 
 
“...เป็นความรู้สึกที่ไม่พึงพอใจในงานที่ท าอยู่ขณะนั้น อาจจะด้วยสาเหตุใดๆ ก็ตามและ
จะน าไปสู่กระบวนการการตัดสินใจลาออกจากงาน และลาออกจากงานในที่สุด...” 
 (เก้า (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 25 ธันวาคม 2556) 
 
“...การคิดที่จะเปลี่ยนแปลงสถานการณ์ท างาน จากอีกที่หนึ่งไปอีกที่หนึ่ง โดยที่ย้าย 
ลาออก เป็นความรู้สึกที่ไม่อยากจะท างานต่อไป เป็นความคิดหรือความรู้สึกไปใน 
ทางที่ไม่ดีกับหน่วยงาน...” 
 (สิบ (นามสมมติ), สัมภาษณ์วันที่ 25 ธันวาคม 2556) 
 
 กล่าวโดยสรุป ผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพและพยาบาลวิชาชีพที่ลาออกจากงาน
ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง ในจังหวัดสงขลา ให้ความหมาย ความตั้งใจลาออกจากงานพยาบาล
ว่า เป็นเจตคติ การรับรู้ถึงความเป็นไปได้หรือเป็นการแสดงความคิดเห็นหรือค าพูดที่บอกถึงความเป็น 
ไปได้ที่จะลาออกจากงานหรือโอนย้ายจากงานที่ท าอยู่ในปัจจุบัน ไปท างานที่อื่น หรือหน่วยงานอื่นที่
ไม่ใช่งานการพยาบาล โดยความสมัครใจ  
 
 สาเหตุท่ีท าให้พยาบาลวิชาชีพมีการคงอยู่/ความตั้งใจลาออกจากงาน และผลท่ี
เกิดขึ้น 
 การคงอยู่หรือความตั้งใจลาออกเป็นการแสดงถึงการวางแผนในอนาคต การท าความเข้าใจ
เกี่ยวกับการคงอยู่หรือความตั้งใจลาออกของพยาบาลวิชาชีพอาจท าให้เกิดการเปลี่ยนแปลงทีส่ง่ผลตอ่
ความตั้งใจนี้ก่อนที่จะมีการลาออกจริง ผู้ให้ข้อมูลที่เป็นผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพและพยาบาล
วิชาชีพที่ลาออกจากงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา พบว่า ความสอดคล้องกันเกี่ยวกับ




 จากการสัมภาษณ์ผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพ ทั้ง 5 คน ต่างให้ข้อมูลที่สอดคล้อง
กันว่า สาเหตุของการคงอยู่และความตั้งใจลาออกจะเป็นส่วนกลับซึ่งกันและกัน เมื่อสาเหตุหนึ่งท าให้
การการคงอยู่มาก ย่อมจะท าให้มีความตั้งใจลาออกน้อยลง ประเด็นแรกที่ผู้บังคับบัญชาของพยาบาล
วิชาชีพ ให้ข้อมูลว่า “ข้าราชการและสวัสดิการ” นั้นเป็นเหตุผลส าคัญที่มีผลต่อการคงอยู่และตั้งใจ
ลาออกของพยาบาลวิชาชีพ ดังนี ้
 
“...สิ่งส าคัญส าหรับการท างานในปัจจุบันคือสวัสดิการ พยาบาลก็เช่นเดียวกันทาง
พี่ๆ พยายามดิวกับคณะเพื่อให้น้องๆ ได้สวัสดิการที่ดีแม้ ม.อ. จะไม่มีต าแหน่ง
ราชการ ซึ่งจะได้อยู่กับ เราไปนานๆ ซึ่งตอนนี้ พนักงานคณะแพทย์ ก็ได้สวัสดิการ
เกือบเท่าพนักงานมหา’ลัยแล้ว หากมีโอกาสเจอน้องๆคนอื่นบอก อยู่กันก่อน 
สวัสดิการพวกพี่ก็ไม่ได้นิ่งดูดาย พยายามหาทางช่วยตลอด...” 
 (อาย (นามสมมติ), สัมภาษณ์วันที่ 17 ธันวาคม 2556) 
 
“...ตอนนี้คณะแพทยศาสตร์ เพิ่มอะไรต่างๆ ให้กับน้องๆ ที่ไม่ใช่ข้าราชการให้เกือบ
เท่าข้าราชการ พ่อแม่ก็สามารถมารักษาที่ ม.อ. ได้เลย ไม่ต้องผ่านข้ันตอนยุ่งยาก 
ส่วนสัญญาจ้าง หากท าไป 5 ปี มหาวิทยาลัยเค้าต่อให้เอง ไม่ยุ่งยาก พี่ว่าสวัสดิการนี้
แหละน้องๆต้องการกันเยอะ...” 
 (ชิก (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 17 ธันวาคม 2556) 
 
“...เห็นอยากเป็นข้าราชการกันได้สวัสดิการดี พี่มองว่าสิ่งที่ท าให้น้องออกอยากแรก
คือ สวัสดิการ รู้สึกว่าตอนน้ี ทางคณะเค้าให้สวัสดิการน้องเพิ่มข้ึน ไม่ต้องกลัว คณะ
เราดูแลบุคลากรดีกว่าคณะอื่นๆ อีก ส่วนเรื่องข้าราชการมีผลโดยตรงกับสวัสดิการ
เลย พี่อยากให้น้องเป็นข้าราชการกันนะ เหนื่อยเทรนกันอยู่บ่อยๆ ค้ าประกันคน
อื่นๆ ก็ได้ด้วยเมื่อจ าเป็น...” 
 (เอ (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 18 ธันวาคม 2556) 
 
“...ปัญหาของน้อง คือ ไม่ได้เป็นข้าราชการ สวัสดิการต่างๆ จึงแตกต่างกับข้าราชการ
เยอะมาก น้องก็ลาออกไปรอต าแหน่งกัน เพราะน้องใช้ประกันสังคมอยู่ รักษาได้ แต่
ตัวเอง พ่อ-แม่-สามี ไม่ได้ ค้ าประกันก็ไม่ได้ พี่เห็นใจอย่างมาก...” 
 (บ ี(นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 25 ธันวาคม 2556) 
 
 จากข้อมูล พบว่า ผู้ที่ลาออกส่วนใหญ่จะเป็นพนักงานมหาวิทยาลัย หรือลูกจ้างใน
คณะแพทยศาสตร์ สวัสดิการรักษาพยาบาลเป็นระบบประกันสังคมยังไม่ครอบคลุมถึงบิดา มารดาและบุตร 
มีสัญญาจ้างที่ท าให้ไม่เอื้อต่อการท านิติกรรมต่างๆ เนื่องจากพยาบาลวิชาชีพได้เปรียบเทียบสวัสดิการ
ต่างๆ กับข้าราชการ เมื่อได้สวัสดิการต่างๆ ไม่เหมือนข้าราชการจึงท าให้เกิดความตั้งใจลาออกข้ึนมา  
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 ผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพเกินครึ่งหนึ่งจากกลุ่มผู้ให้ข้อมูล กลา่วว่า “เงนิและ
ค่าตอบแทน” หรือรายได้ต่างๆ ที่โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยได้ให้กับพยาบาลวิชาชีพ เช่น เงินเดือน ค่า
ปฏิบัติงานล่วงเวลา ค่าสาขาขาดแคลน เป็นสิ่งส าคัญส าหรับการคงอยู่หรือการลาออกจากงานของ
พยาบาลวิชาชีพ ผู้ให้ข้อมูลกล่าวว่า 
 




 (ชิก (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 20 ธันวาคม 2556) 
 
“...พี่ก็พอจะรู้บ้างว่าทุกครั้งที่พี่สัมภาษณ์คนที่จะลาออกไปท างานที่อื่น บอกว่าไปรอ
บรรจุเป็นราชการ แต่พี่ทราบว่าเค้าไปท างานที่เอกชน เพราะเอกชนให้เงินดีกว่า 
งานก็สบายกว่า...” 
 (นิยม (นามสมมติ), สัมภาษณ์วันที่ 26 ธันวาคม 2556) 
 
“...ท างานที่นี้พี่ว่าได้เงินเยอะนะ ที่โรงบาลหาดใหญ่ หรือใกล้เคียงยังได้ไม่เท่าเราเลย 
และที่ส าคัญเพราะพยาบาลเราขาด ท าให้มี โอที เยอะแถมสวัสดิการ คณะก็ออกเงิน 
และปรับช่วยเหลือพวกเรากันอยู่...” 
 (เอ (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 18 ธันวาคม 2556) 
 
 ซึ่งผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพได้ให้สัมภาษณ์เพิ่มเติม เงินและค่าตอบแทนเหล่านี้
เมื่อพิจารณาเปรียบเทียบกับรายได้ต่างๆ ของโรงพยาบาลอื่นในเครอืข่ายของโรงพยาบาลรฐับาล พบว่า 
ยังเป็นค่าตอบแทนที่อยู่ในระดับสูง แต่หากเปรียบเทียบกับโรงพยาบาลเอกชน พบว่า ค่าตอบแทนใน
จ านวนนี้กลายเป็นข้อด้อยของโรงพยาบาล ท าให้กลุ่มพยาบาลจ านวนหนึ่งตัดสินใจไปท างานในโรงพยาบาล
เอกชน ข้อสังเกตประการหนึ่งที่ช้ีวัดการลาออกของพยาบาลในมิติของค่าตอบแทน คือ สภาพเศรษฐกิจ
ในปัจจุบัน เมื่อมีการปรับค่าจ้างขั้นต่ าส่งผลกระทบต่อ ธุรกิจ การค้าขาย การลงทุน ท าให้การใช้จ่าย
ในครัวเรือนขยายตัวเพิ่มขึ้น 
 ผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพ ยังให้ความคิดเห็นต่อไปอีกว่า “ข้าราชการและ
ความมั่นคงในการท างาน” นั้นเป็นเป้าหมายหลักที่พยาบาลวิชาชีพระดับปฏิบัติการเหลา่นัน้ใหค้วามสนใจ 
ผู้ให้ข้อมูลกล่าวว่า 
 
“...น้องหลายคนมองว่าอยู่ที่นี้ไม่ค่อยความมั่นคงในการท างาน ไม่ได้เป็นราชการ 
ความก้าวหน้าน้อยแต่เมื่อเราอยู่ในสถาบันการศึกษา เรามีโอกาสได้เรียนรู้สิ่งใหม่ๆ
ตลอดเวลา นี้ก็เป็นสิ่งที่ท าให้เราออกไปสู้คนอื่นได้อย่างดีเลย เมื่อเรามีความรู้ 
ความสามารถนั่นเหละคือความมั่นคงในการท างาน...” 





ต าแหน่ง การได้ข้ันพิเศษ ซึ่งข้าราชการจะมีความก้าวหน้า และมีโอกาสได้รับ
พระราชทาน เครื่องราช...” 
 (นิยม (นามสมมติ), สัมภาษณ์วันที่ 17 ธันวาคม 2556) 
 
“...บางครั้งความมั่นคงในการท างานรวมถึงความก้าวหน้าก็ สื่อให้เห็นว่าเราท าอะไร
ให้หน่วยงานบ้าง หากเราไม่ท าอะไรให้หน่วยงานเลย ความก้าวหน้าก็ไม่มี เราไปอยู่
ที่อื่น ก็ไม่ก้าวหน้าหรอก เมื่อไม่ก้าวหน้าก็จะไม่มีความมั่นคงในงานโดยเฉพาะการ
เลื่อนต าแหน่งทั้งหลาย เค้ามองที่คุณภาพงาน ถึงแม้ ว่าพนักงาน จะเลื่อนได้ช้าแต่
หากท าต่อเนื่องไปผลที่ตามก็จะดีกับตัวเอง อาจจะต่างกับราชการนิดหน่อย ความ
มั่นคงในการท างานก็อยู่กับเรา...” 
 (บ ี(นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 25 ธันวาคม 2556) 
 
 ซึ่งสอดรับกับ ต าแหน่งข้าราชการ และสวัสดิการ เนื่องด้วยโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
เป็นหน่วยงายหนึ่งในมหาวิทยาลัย สังกัดกระทรวงศึกษาธิการ ต าแหน่งพยาบาลวิชาชีพ จึงไม่ได้บรรจุ
เป็นข้าราชการ เหมือนในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข พนักงานมหาวิทยาลัย หรือลูกจ้างในคณะแพทยศาสตร์ 
จึงมีความมั่นคงในการท างานน้อยกว่ากลุ่มข้าราชการ ซึ่งการเป็นพยาบาลวิชาชีพ จะประสบความส าเร็จ
ในงานได้น้อยและช้า การจะเข้าสู่ต าแหน่งบริหารนั่นยาก เนื่องจากการก้าวสู่ต าแหน่งระดับสูงของ
โรงพยาบาลนั้น มีเงื่อนไขที่คลุมเครือ ประเด็นหนึ่ง คือ การพิจารณาเรื่องวุฒิการศึกษา ผลงานเชิง
วิชาการ ซึ่งสิ่งเหล่าน้ีเป็นปัจจัยนอกเหนือจากงานประจ าที่ท าอยู่ ดังนั้น พยาบาลที่สามารถก้าวไปถึง
ตรงนั้นได้ต้อง สละเวลาส่วนตัว แรงกายและแรงใจ ในการสรรหาสิ่งที่ขาดเหล่าน้ันมาต่อเติมให้สมบูรณ์ 
เพื่อให้สามารถก้าวสู่ต าแหน่งที่สูงข้ึน หรือต าแหน่งบริหารได้ แต่เงื่อนไขเหล่าน้ีได้กลายมาเป็นปราการ 
ส าคัญในการ “สกัดกั้น” การก้าวสู่ต าแหน่งที่สูงกว่าของพยาบาลในระดับปฏิบัติการนั่นเอง 
 ส าหรับความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชีพที่ลาออกจากงาน โรงพยาบาลมหาวิทยาลยั 
จังหวัดสงขลา สอดคล้องกับผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพ ในเรื่องสาเหตุของการคงอยู่และความตั้งใจ
ลาออกจะเป็นส่วนกลับซึ่งกันและกัน เมื่อสาเหตุหนึ่งท าให้การการคงอยู่มาก ย่อมจะท าให้มีความตั้งใจ
ลาออกน้อยลง แต่มีประเด็นที่แตกต่างกับการให้ข้อมูลของผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพ ผู้ให้ข้อมูล
พยาบาลวิชาชีพที่ลาออกจากงาน ทั้ง 2 กลุ่ม เกินครึ่งหนึ่งจากกลุ่มผู้ให้ข้อมูลกล่าวว่า “ข้าราชการ
และความมั่นคงในการท างาน” เป็นสาเหตุท าให้พยาบาลวิชาชีพการคงอยูห่รอืตัง้ใจการลาออกจากงาน 
ดังนี ้
 
“...โรงพยาบาล ม.อ. ยิ่งใหญ่ก็จริง การบริหารจัดการดีก็จริง แต่หากขาดความมั่นคง
ก็คงอยู่ยาก ถึงแม้ เงินเดือนสูง หากไม่มั่นคงท าได้ 2 เดือน หรือ 1 ปี โดนไล่ออก มัน
ก็ไม่คุ้ม แล้ว...” 




“...อย่างแรกที่ ม.อ. สมควรท าเพื่อให้คนอยู่เยอะ คือ ท าไงก็ได้ให้พยาบาลรู้สึกว่าที่
นั่นมั่นคงเมื่อเปรียบเทียบกับราชการ เพราะคนนอกมองว่าพยาบาลเป็นข้าราชการ 
มั่นคง แต่ที่นั้นให้ได้ไหม...” 
 (สิบ (นามสมมติ), สัมภาษณ์วันที่ 25 ธันวาคม 2556) 
 
“...การท างานราชการเหมือนเป็นการฝากเงินในธนาคารโดยไม่รู้ตัวไว้ใช้ยามแก่ หรอื
ว่ามีบ านงบ านาญ เวลาเกษียณ แต่ปัจจุบันพี่ถามว่า ม .อ. ให้ได้ไหม มันมีกองทุน
ส ารองเลี้ยงชีพก็จริงแต่เหมือนข้าราชการไหม เวลาเราออก เบี้ยที่เราจ่ายๆ ไปไหน 
โดนกินไปเพ ...” 
 (เจ็ด (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 28 ธันวาคม 2556) 
 
“...จบมามีงานท าก็ดีอยู่หรอก แต่ท าไป ท าไป เงินเดือนก็ข้ึนช้า แถมต้องต่อสัญญา
การท างานกันอีก จะค้ าประกันญาติ หรือมีเงินเกษียณเหมือนข้าราชการก็ไม่มีเลย
...” 
 (สอง (นามสมมติ), สัมภาษณ์วันที่ 17 ธันวาคม 2556) 
 
“...หากที่ใดสามารถให้ความมั่นคงใช้งาน ในชีวิตได้ ให้ต าแหน่งราชการได้ ก็จะ
พยายามไปอยู่ตรงนั้น เพื่อ หนึ่งความสบายใจ และสองความปลอดภัยของเราเอง 
แต่ที่ ม.อ. ไม่มั่นคง เราจึงออก...” 
 (แปด (นามสมมติ), สัมภาษณ์วันที่ 28 ธันวาคม 2556) 
 
“...อยากฝากถึงผู้บริหารด้วยซ้ าว่าลงมาดูกันหน่อยว่าพยาบาลมั่นคงอยู่ไหม ไม่ใช่
บริหารบนข้อมูล เพราะความมั่นคงเป็นสิ่งหนึ่งนอกจากเรื่องเงินเดือนที่ท าให้ฉัน 
ออกจากโรงพยาบาลนั้น ...” 
 (สาม (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 22 ธันวาคม 2556) 
 
 
 โดยให้เหตุผลที่คล้ายผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพว่า โรงพยาบาลมหาวิทยาลยั 
เป็นหน่วยงานของรัฐ พยาบาลวิชาชีพจึงอยากเป็นข้าราชการ เพราะข้าราชการให้ความรู้สึกที่มั่นคง 
เข้าท าราชการได้เท่ากับฝากชีวิตไว้ได้ ปลดเกษียณก็มีบ านาญเลี้ยงชีพ ไม่ต้องต่อสัญญาการท างานเป็นป ี
ประเด็นที่ 2 ที่พยาบาลวิชาชีพที่ลาออกจากงาน โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัด
สงขลา ครึ่งหนึ่งจากกลุ่มผู้ให้ข้อมูลซึ่งให้เหตุผลสอดคล้องกับความคิดเห็นของผู้บังคับบัญชาของ
พยาบาลวิชาชีพว่า “เงิน” มีผลต่อการคงอยู่หรือตั้งใจการลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ นั่นคือ 
ค่าตอบแทนของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ต่ ากว่านโยบายของรัฐที่ได้ให้ไว้ เรื่อง ปริญญาตรี 15,000 
บาท และด้วยการที่พยาบาลวิชาชีพ เป็นอาชีพที่เสี่ยงต่อ โรคภัย การถูกฟ้องร้อง และการนอนหลับ
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พักผ่อนไม่เป็นเวลา ท าให้กลุ่มพยาบาลจ านวนหนึ่งตัดสินใจไปท างานในโรงพยาบาลเอกชนซึง่มรีายได้
ที่สูงกว่า รวมถึงเศรษฐกิจในปัจจุบัน ท าให้การใช้จ่ายเพิ่มข้ึน “เงิน หรือผลประโยชน์ตอบแทน” จึงมี
ความส าคัญยิ่งที่จะท าให้เกิดการคงอยู่หรือตั้งใจการลาออกจากงาน ผู้ให้ข้อมูลกล่าวว่า 
 
“...โรงพยาบาลระดับภาคใต้ รับคนไข้มาดูแลทั่วทิศ งานหนักแต่เงินเดือนน้อยกว่าที่
อื่น ใครมันอยากอยู่ ทุกๆ คนอยากสบายกันทั้งนั้น ท างานหนักเพื่อมีเงินใช้สบาย 
ไม่ใช่ท างานหนัก เงินก็ได้น้อย งั้นลาออกกันเยอะอะสิ...” 
 (สอง (นามสมมติ), สัมภาษณ์วันที่ 17 ธันวาคม 2556) 
 
“...เงินเดือนหมื่นห้าที่รัฐบอกว่าได้ เพื่อนเรายังบอกว่าได้ก็ตกเบิก แล้วไม่เข้าใจ
ผู้บริหารว่าพวกเรากินแกลบแทนข้าวเหรอ ก็รู้อยู่ว่า ในปัจจุบัน เงินยิ่งกว่าพระเจ้า 
ทุกคนท างานก็เพื่อเงิน เอามาใช้ในการท าให้คุณภาพชีวิตดีข้ึน...” 
 (สี่ (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 22 ธันวาคม 2556) 
 
“...เงินที่ได้กับงานที่ท ามันไม่คุ้มกันเลย ที่ ม.อ. ท างานและต้องมีงานคุณภาพ
มากมายอีก ใช้เหมือนเราเป็นหุ่นยนต์...” 
 (เจ็ด (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 28 ธันวาคม 2556) 
 
“...อาชีพเราได้เงินน้อยเมื่อเทียบกับ ลักษณะงานที่เสี่ยงกับโรคต่างๆ แถมเสี่ยงการ
ถูกฟ้อง ด้วย ลาออกไปท าอย่างอื่นยังสบายใจกว่า ...” 
 (สิบ (นามสมมติ), สัมภาษณ์วันที่ 25 ธันวาคม 2556) 
 
“...อยากฝากถึงผู้บริหารด้วยซ้ าว่าลงมาดูกันหน่อยว่าพยาบาลมั่นคงอยู่ไหม ไม่ใช่
บริหารบนข้อมูล เพราะความมั่นคงเป็นสิ่งหนึ่งรองจากเรื่องเงินเดือนที่ท าให้ฉัน ออก
จากโรงพยาบาลนั้นเพราะเงินเดือนที่น้อยแต่ใช้งานเหมือนหุ่นยนต์ ...” 
 (สาม (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 22 ธันวาคม 2556) 
 
 ถ้าได้รับอย่างเหมาะสมเพียงพอจะเป็นการตอบสนองความต้องการพื้นฐานอันจะน า 
ไปสู่การมีขวัญก าลังใจในการท างาน เกิดความพึงพอใจ ถ้าไม่ได้เพียงพอกับการด ารงชีวิตจะไม่พอใจ 
และจะลาออกในที่สุด 
 ประเด็นที่ 3 ที่พยาบาลวิชาชีพที่ลาออกจากงาน โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 







“...เมื่อก่อนนะ พอจะถามหัวหน้า หรือพี่ซีเนีย นิดหน่อยเรื่อง ส่งlabบ้าง หรือติดต่อ
ประสานงานบ้างเมื่อเราไม่เข้าใจ หรือเพื่อความมั่นใจของเราให้คนไข้ปลอดภัย เค้า
กลับมองว่าเราไม่ตั้งใจท างาน แล้วมองเราด้วยสายตาไม่เป็นมิตร หาว่าเราไม่ตั้งใจ
...” 
 (เจ็ด (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 28 ธันวาคม 2556) 
 
“...เวลาท างานร่วมกับพี่ซีเนีย เค้าเหมือนเรารู้สึก โง่ ไปเลยอ่ะ ท าอะไรผิดนิดหน่อย
ก็ดุด่า แต่มันก็เฉพาะบางคนน่ะ บางคนสอนน้องด้วยความปรานี ให้ค าปรึกษาอย่าง
ดี แต่บางคนงานก็ท าพลาดเยอะ แต่กดข่ีน้องก็ลาออกดีกว่า เอกชน หรืองานส่วนตัว
ดีกว่าเยอะเลย...” 
 (สาม (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 22 ธันวาคม 2556) 
 
“...บางครั้งหัวหน้าไม่รู้หรอกว่าเราท างานอะไรไปบ้าง สักแต่เอาผลงานอย่างเดียว 
ไม่ว่าจะเป็นงานคุณภาพ งานประจ า ขนาดงานประจ าคนไข้ล้นมือ จะแปลงร่างเป็น
เจ้าแม่กวนอิมอยู่แล้ว แล้วจะเอางานคุณภาพมาอีก พี่ร่วมงานบางคนคุ้มดีคุ้มร้าย 
พอกัน ที่คุยได้ก็พี่ที่แก่กว่าเราไม่เกิน 10 ปี อ่ะ  ...” 
 (สี่ (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 22 ธันวาคม 2556) 
 
“...หากหัวหน้ามาใส่ใจถามทุกข์ถามสุขบ้างมันก็จะดีนะ หรือหาเวลามาทานข้าวด้วย 
กันบ้างจะลดช่องว่างได้มากเลย ส่วนผู้ร่วมงาน ตอนลาออกรู้สึกใจหายเหมือนกัน 
อยากมีผู้ร่วมงานดีๆ เข้าใจกันเหมือนที่ ม.อ. ...” 
 (สอง (นามสมมติ), สัมภาษณ์วันที่ 17 ธันวาคม 2556) 
 
 ท าให้การให้ค าปรึกษาแนะน าในงานไม่เกิดข้ึน ในการบริหารงานนั้นการให้ค าปรึกษา 
แนะน าถือได้ว่าเป็นแนวการบริหารงานที่จะท าให้งานส าเร็จ มักจะถูกคาดหวังทั้งจากหวัหนา้งาน สหสาขา
วิชาชีพ ผู้ป่วย และญาติของผู้ป่วยมากกว่าหน่วยงานย่อยอื่นๆ ท าให้ภาวะกดดัน เมื่อภาวะกดดันจาก
ผู้บริหารซึ่งคาดหวังกับผลการท างานมาก ในส่วนหน่วยงานอื่นๆ อาทิ หอผู้ป่วยต่างๆ จะถูกคาดหวัง
ทั้งจากหัวหน้างาน ในเรื่องงานคุณภาพ แต่ในความเป็นจริง พยาบาลวิชาชีพ หอผู้ป่วยต่างๆ ยังต้อง
ดูแลผู้ป่วยในปริมาณที่มากข้ึนกว่า หน่วยงานที่มีขอบข่ายงานที่ต้องรับผิดชอบสูง  จึงถูกภาวะกดดัน
จากผู้บริหาร ท าให้พยาบาลวิชาชีพการการตัดสินใจในการคงอยู่หรือตั้งใจการลาออกจากงานได้ 
 ประเด็นสุดท้ายที่พยาบาลวิชาชีพที่ลาออกจากงาน โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 






“...อย่างแรกเวลาท างาน บางทีเรามีเหตุผลตามที่เราเรียนมาของเราน่ะ แม้แต่จะ
อธิบายพี่เค้าก็ไม่ได้เลย เพราะ อธิบายไป เค้าก็หาว่าเรารู้มาก ไม่ต้องสอนแล้ว อย่าง
ที่สอง คนไข้ดูเหมือนเห็นเราเป็นคนใช้ซะมากกว่าคนช่วยชีวิตเค้า อย่างที่สามหมอก็
พยายามดูเหมือนเราเป็นลูกน้อง ดูเหมือนไร้คุณค่ามากเลย..” 
 (หนึ่ง (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 17 ธันวาคม 2556) 
 
“...คนไข้ไม่ค่อยเห็นเราในสายตาเท่าไหร่หรอก พูดจาไม่ดีใส่ หมอตะคอกใส่ หัวหน้า
ก็ดุด่า รู้ไหมว่า ตอนอาจารย์สอนเรายังสามารถโต้ตอบ เหตุผลการพยาบาลข้อนั้นได้ 
แต่พอมาท างานจริง เหตุผลต่างๆ ไม่ค่อยได้ใช้ เพราะใช้เพียงเหตุผลเดียวนั่นคือ พี่
เค้ามีประสบการณ์เจอมาเยอะ เค้าเป็นหมอ เค้าเป็นคนไข้...” 
 (สิบ (นามสมมติ), สัมภาษณ์วันที่ 25 ธันวาคม 2556) 
 
“...หมออ่ะ เค้าดูคนไข้หนัก และดูเยอะก็จริง แต่ดูแป๊ปๆ แล้วก็ไป คนที่เฝ้าเป็นคืนๆ 
ก็คือเรา แทนที่คนไข้จะส านึก กลับบูชาหมอไหว้หมอ และให้ยศพยาบาลว่า “อี
พยาบาลคนน้ัน” หรือแม้กระทั่งญาติ และหมอ ก็ต่างพูดไม่ดีใส่ คนเป็นหัวหน้าก็ไม่รู้ 
คิดเสมอว่าลูกน้องเราผิดไว้ก่อน ก็มาซ้ าๆ แล้วอย่างนี้ใครจะทนไหว พี่ว่าหัวหน้าแต่
ละคนเก็บกด รึป่าว อยากเป็นที่ยอมรับ แต่ไม่เคยยอมรับคนอื่น ลาออกเถอะ
น้อง ...” 
 (เจ็ด (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 28 ธันวาคม 2556) 
 
“...งานพยาบาลนั้นเหนื่อยกับการต้องแคร์คนอื่นตลอดเวลาน่ะ คนไข้ดูทั้ง กาย ทั้งจิต 
ทั้งสังคม หมอเราก็ดูอ านวยความสะดวกให้ สาขาอาชีพอื่นๆ เราก็ต้องอ านวยความสะดวก
ให้เค้าและคนไข้ แม้แต่นักโทษเราต้องดูแล ทั้งกายและจิตเค้า แล้วพยาบาลกลับถูก
หัวหน้าทอดทิ้ง ทั้งกายและจิต เมื่อไม่ได้รับการยอมรับจะอยู่ท าไมจริงป่าว ...” 
 (ห้า (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 23 ธันวาคม 2556) 
 
“...เพราะไม่มีใครเห็นคุณค่าของการเป็นพยาบาล หมอ หัวหน้า คนที่ท างานในโรงบาล
ทุกกลุ่ม และคนไข้ ต่างมองว่าพยาบาลเป็นที่ระบายอารมณ์เหรอ แต่เท่านั้นยังไม่
เจ็บเท่า รุ่นพี่ รุ่นน้อง ที่กดข่ีกันมากเกินไป รู้น่ะว่าพยาบาลโดนกดข่ีมาเยอะ แต่ 
ท าไมต้องมากดข่ีกันเองอีก ...” 
 (แปด (นามสมมติ), สัมภาษณ์วันที่ 28 ธันวาคม 2556) 
 
 เนื่องด้วย วัฒนธรรมองค์การของโรงพยาบาลนั้น ยังมีการใช้ระบบอาวุโส (Seniority 
System) วิชาชีพพยาบาล จึงเป็นอาชีพที่เคารพผู้อาวุโส หากอาวุโสที่เป็นผู้ทรงคุณวุฒิที่มีจิตใจงดงาม
และเปี่ยมไปด้วยบารมี คอยเป็นที่ปรึกษาให้กับบุคลากรภายในหน่วยงาน ส่งผลให้หน่วยงานสามารถ
ท างานเป็นทีมได้ หน่วยงานน้ันย่อมเจริญงอกงามและสามารถพัฒนาได้ อย่างไม่มีขีดจ ากัด แต่หาก
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หน่วยงานใดมีผู้อาวุโสที่มีอัตตาสูง อ านาจความเป็นอาวุโสของตนเองหาผลประโยชน์เข้าตัวเอง ท าให้
องค์กรนั้นล้าหลัง ด้อยพัฒนา ไม่เจริญงอกงาม บางท่านมียศและต าแหน่งสูง มีเงินประจ าต าแหน่ง 
แต่ปฏิบัติไม่ต่างหรือน้อยกว่าพยาบาลวิชาชีพที่เป็นคนรุ่นใหม่ อีกทั้งโรงพยาบาล ไม่ได้ใช้ความสามารถ
ของบุคคลในการเลื่อนต าแหน่ง ซึ่งดูเหมือนจะขัดแย้งแนวคิดการบริหารจัดการภาครัฐแนวใหม่ ที่มี
การก าหนดตัวช้ีวัดที่น่าเช่ือถือ รวมทั้งมีการให้ผลตอบแทนตามผลการปฏิบัติงานจากเดิมที่อาจจะให้
ตามล าดับอาวุโสและอายุการท างาน 
 
 วิเคราะห์และวิพากษ์ ผลการวิจัย ระยะท่ี 1 และ 2  
 
 ค่าตอบแทน: งานแลกเงิน เงินแลกงาน 
 เวอร์เธอร์ (1996, 22) กล่าวว่าค่าตอบแทนที่เพียงพอและยุติธรรม มีความจ าเป็น
อย่างยิ่งในการค้ าจุนงานให้มีประสิทธิภาพ ลูกจ้างต้องได้รับค่าจ้างหรือเงินเดือนเทียบเท่ากับผลผลิต
ของพวกเขา สอดคล้องกับที่สมยศ นาวีการ (2533, 21) กล่าวว่า ผลตอบแทนเป็นเครื่องหมายของ
ความส าเร็จและการยกย่อง และทฤษฎีเทียบเท่าที่กล่าวว่า ลูกจ้างจะได้รับประโยชน์เกื้อกูลและสิ่งจูงใจ
ในการท างานอย่างยุติธรรมและสมเหตุสมผล 
 Gomez-Mejia และคณะ (2001) ได้ศึกษาเกี่ยวกับค่าตอบแทนกับการว่า เป็นสิ่งที่
บ่งบอกถึงความส าเร็จในชีวิตอย่างหนึ่งของบุคคล และเป็นสิ่งที่ดึงดูดใจและจูงใจของผู้ปฏิบัติงานให้
อยูใ่นองค์การในระดับสูง สอดคล้องกับการศึกษาของ ปรียาพร วงศ์อนุตรโรจน์ (2541) พบว่าถ้าได้รับ
อย่างเหมาะสมเพียงพอจะเป็นการตอบสนองความต้องการพื้นฐานอันจะน าไปสู่การมีขวัญก าลังใจใน
การท างาน เกิดความพึงพอใจ ถ้าไม่ได้เพียงพอกับการด ารงชีวิตจะไม่พอใจ เกิดความไม่เป็นสุข และ
ดิ้นรนมากเกินไป การเพิ่มค่าตอบแทนอาจลดอัตราการลาออกจากงานได้ สอดคล้องกับการศึกษาของ 
Stremmel (1991) ที่พบว่า ค่าจ้างที่ต่ ามีความสัมพันธ์กับความตั้งใจลาออกจากงาน เพราะบุคคลจะ
เปรียบเทียบค่าจ้าง/เงินเดือนกับผลงานที่ตนเองท าและเปรียบเทียบกับเพื่อนร่วมงานที่มีลักษณะงาน
คล้ายกัน บุคคลที่ท างานหนักหรือรับผิดชอบงานหลายอย่าง ก็มักคิดว่าตนควรได้รับค่าจ้างมากกว่า
บุคคลอื่น 
 ส าหรับค่าตอบแทนในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ที่พิจารณาจ่ายให้กับพยาบาลวิชาชีพ 
พบว่า เมื่อเทียบกับโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุขอื่นๆ เงินเดือนและค่าตอบแทนของพยาบาล
วิชาชีพ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา สูงกว่าเพียงเล็กน้อย และน้อยกว่าโรงพยาบาลเอกชน
หลายๆ แห่ง ซึ่งภาระงานของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ก็มีมากกว่าโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข 
เช่นกัน พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงบาลมหาวิทยาลัย มีความเห็นด้วย กบัผลประโยชนต์อบแทน
มีผลต่อความตั้งใจลาออกร้อยละ 80.22 (Mean = 4.011) และ ไม่แน่ใจกับผลประโยชน์ตอบแทนมี
ผลต่อการคงอยู่ร้อยละ 58.36 (Mean = 2.918) 
 เมื่อพิจารณาค่าตอบแทนกับค่าใช้จ่ายของพยาบาลวิชาชีพ พบว่า พยาบาลวิชาชีพ





“...ที่โรงพยาบาล.ม.อ.นั้น ตอนท างานใหม่ๆจะได้ค่าตอบแทนสูง แต่พออยู่ไปนานๆ 
เริ่มน้อยลงเมื่อเทียบกับเด็กที่จบใหม่ๆ โรงบาลท าเหมือนกับระบบ บริษัทเอกชนเลย 
ลองพิจารณาอยู่ซิว่า ท าไมพยาบาลมอ.เขาท างานเอาประสบการณ์ 2-3 ปีแล้ว
ลาออกกันเยอะเป็นจากสาเหตุ นี้หรือเปล่า ฝากให้ผู้มีอ านาจพิจารณาด้วย ถ้ายังเปน็
อย่างนี้เรื่อยก็อาจท าให้พยาบาล ม.อ.สูญพันธ์ุก็ได้นะถ้าไม่มีทาง แก้ปัญหาเพราะที่นี่
งานหนักมาก ไม่คุ้มค่าตอบแทนเลยนะ ไม่ใช่ว่าจะเรียกร้องเกินความเป็นจริงนะ
เกณฑ์ในการได้ข้ันก็ต่างกับที่อื่นยุ่งยากกว่า เฮ้อ! น่าเบื่อ ...” 
(ห้า (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 23 ธันวาคม 2556) 
 
 จากการสังเกตแบบไม่มีส่วนร่วมจากกลุ่มผู้ให้ข้อมูล พบว่า รสนิยม ค่านยิมของพยาบาล
วิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยน้ัน เป็นแบบรสนิยมของสังคมโลกทุนนิยมเป็นส่วนใหญ่ กล่าวคือ
มีการเน้นการซื้อสินค้าเทคโนโลยีที่ออกมาใหม่ เช่น โทรศัพท์ และมีการใช้เงินกับการสร้างภาพลักษณ์
อาทิ การซื้อรถยนต์ การกินอาหารในร้านอาหารช้ันดี การซื้อเสื้อผ้าและการใช้บริการสถานบันเทิงช้ันน า 
เพื่อตอบสนองความต้องการตนเองและชดเชยความเหนื่อยจากการปฏิบัติงาน  
 
“...พี่ท างานมาเหนื่อย ก็มีอยากจะใช้เสื้อผ้าแบรนแนม หรือกินภัตตาคารหรูๆ บ้าง
ชีวิตได้มีส่วนเติมเต็ม...” 
(หก (นามสมมติ), สัมภาษณ์วันที่ 23 ธันวาคม 2556) 
  
“...คนเราจะตายวันน้ีพรุ่งนี้ไม่รู้ เมื่อเราท างานเหนื่อยเราก็ใช้จ่ายเพื่อเป็นรางวัลให้
ชีวิตบ่างสิ ถูกป่าว หาเงินอย่างเดียวตายไปไม่ได้ใช้ ฮัน!...” 
(สาม (นามสมมติ), สัมภาษณ์วันที่ 22 ธันวาคม 2556) 
 
 เมื่อพิจารณาค่าใช้จ่ายของพยาบาลวิชาชีพ ซึ่งมีรสนิยมการใช้สินค้าฟุ่มเฟือย เพื่อ
ตอบสนองความต้องการ และเพื่อสร้างภาพลักษณ์ของคน “ช้ันกลางถึงช้ันสูง” ให้ปรากฏกบัตนเองนัน้
จึงเป็นเหตุผลที่ท าให้ค่าตอบแทนที่โรงพยาบาลจ่ายให้กับอุปนิสัยการใช้เงินของกลุ่มพยาบาลวิชาชีพ
ไม่สอดคล้องกัน 
 อนึ่ง นอกจากปัจจัยด้านตนเองของการใช้จ่ายเงินของพยาบาลวิชาชีพแล้ว พบว่า
ภาวะเศรษฐกิจของประเทศไทยที่ไม่มีเสถียรภาพก็เป็นปัจจัยบีบค้ัน กดดัน ให้พยาบาลวิชาชีพหาทาง
ออกทางด้านการเงิน ด้วยการหา “ที่ท างานใหม่” ซึ่งนโยบายเพิ่มแรงข้ันต่ าของรัฐบาล ท าให้มีอัตรา
การเติบโตทางเศรษฐกิจของไทยที่เพิ่มข้ึน นั่นหมายถึง ค่าครองชีพที่จะเพิ่มข้ึนด้วย ท าให้ราคาสินค้า
จ าเป็นมีเพิ่มมากขึ้น ซึ่งปัจจัยน้ีเป็นปัจจัยที่อยู่เหนือการควบคุม จากนโยบายประชานิยม ซึ่งไม่อาจ
ท านายได้ท่ามกลางความผันผวนของเศรษฐกิจของประเทศ 
 ความพึงพอใจเป็นอารมณ์ความรู้สึกที่บุคคลนิยามให้กับบุคคล สิง่ของ เหตกุารณ์หรอื 
แม้กระทั่งตนเองได้ในระดับที่ต่างกัน พจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน (2552, 455) ให้ความหมาย 
พอใจหมายถึงสมใจ ชอบใจ เหมาะ และพึงใจ หมายถึง พอใจ ชอบใจ   
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 ธงชัย สันติวงศ์ (2535, 27) ได้ให้ความหมายของความพึงพอใจว่า ถ้าบุคคลหนึ่งได้
มองเห็นช่องทาง หรือโอกาสจะสนองแรงจูงใจที่ตนมีอยู่แล้ว จะท าให้ความพึงพอใจของเขาดีข้ึนหรือ
อยู่ในระดับสูง จากการสัมภาษณ์ความพึงพอใจในค่าตอบแทนที่ได้รับกับภาระงาน กลุม่ผูใ้หข้้อมลูกลา่วว่า  
 
“...เงินที่ได้กับงานที่ท ามันไม่คุ้มกันเลย ที่ ม.อ. ท างานและต้องมีงานคุณภาพ
มากมายอีก ใช้เหมือนเราเป็นหุ่นยนต์...” 
(เจ็ด (นามสมมติ), สัมภาษณ์วันที่ 28 ธันวาคม 2556) 
 
 ส าหรับภาระงานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย สามารถจัดแบ่งออก 
เป็นหอผู้ป่วยวิกฤติ หอผู้ป่วยธรรมดา หอป่วยพิเศษ และหน่วยงานอื่นๆที่พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติงาน 
ภาระงานหลักของพยาบาลวิชาชีพ คือ ให้บริการโดยยึดผู้รับบริการเป็นศูนย์กลาง เพื่อให้ผู้รับบริการ
ได้รับการรักษาพยาบาลแบบองค์รวม โดยใช้กระบวนการพยาบาลและมาตรฐานวิชาชีพในการดูแลผู้ป่วย 
เวลาในการท างาน คือ 24 ช่ัวโมง แต่มีการแบ่งเป็น 3 ผลัด ในแต่ละผลัด 9 ช่ัวโมง นั่นคือ มาท างาน
ก่อนอย่างน้อย 30 นาที เพื่อประเมินผู้ป่วย และเลิกงานช้าไปอีก 30 นาที เพื่อส่งภาระงานให้เวรถัดไป 
เมื่อคิดอัตราเวลาท างานใน 1 สัปดาห์ พบว่า พยาบาลวิชาชีพท างาน 54 ช่ัวโมง คิดเป็น 6 วัน แต่
ก าหนดไว้ในกฎกระทรวง ฉบับที่ 7 และฉบับที่ 13 กระทรวงแรงงาน ก าหนดหลักเกณฑ์ไว้ใน ข้อ 2 ดังนี ้
คือ "งานที่ใช้วิชาชีพหรือวิชาการ งานอาชีพด้านบริการ นายจ้างและลูกจ้างอาจตกลงกันก าหนดเวลา
ท างานปกติในวันหนึ่งๆ เป็นจ านวนกี่ช่ัวโมงก็ได้ แต่เมื่อรวมเวลาท างานทั้งสิ้นแล้วสัปดาห์หนึ่งต้องไม่
เกิน 48 ช่ัวโมง ถ้านายจ้างและลูกจ้างตกลงกันก าหนดเวลาท างานปกติตามวรรคหนึ่งเกินกว่าวันละ 8 
ช่ัวโมง” จากการสัมภาษณ์เวลาในการท างาน กลุ่มผู้ให้ข้อมูลกล่าวว่า  
 
“...พอพยาบาลลาออกกันเยอะ ที่หวอดก็ขาดคนกันก็ต้องมาต่อเวรกัน หารเท่าๆ กัน 
หรืออาจจะไม่เท่าเพราะซีเนีย เค้าไม่ค่อยเอาบอกว่าพี่เคยข้ึนมาแล้วเมื่อก่อน จบเลย 
ภาระงานอยู่ที่น้องๆ กันทั้งนั้น พี่เคยข้ึนเวร เช่น วันจันทร์ท างาน เวลา 8 โมงเช้า ถึง
เที่ยงคืน แล้วต่อด้วยวันอังคารเวลา 8 โมงเช้า ถึง 4 โมงเย็น น้องรู้ใช่ไหมพยาบาล
มาก่อน ออกหลัง 30 นาที โคตรล้าเลยน้อง แต่ท าไงได้ไม่มีคนมาท างานกัน....” 
(ห้า (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 23 ธันวาคม 2556) 
 
 อนึ่ง ลักษณะงานของพยาบาลวิชาชีพนั้น เป็นงานที่ต้องมีความรับผิดชอบสูงมาก 
ทั้งต่อชีวิตและสวัสดิภาพของผู้ป่วย ความปลอดภัยของทรัพย์สินในหอผู้ป่วย นอกจากนั้นลักษณะงาน
ของพยาบาลวิชาชีพต้องเป็น “ตัวกลาง” ในการประสานประโยชน์ ดังนี ้
 1. สหสาขาวิชาชีพ เช่น แพทย์ พยาบาลวิชาชีพเฉพาะทางต่างสาขา เภสัช ทันตแพทย ์
นักกายภาพบ าบัด นักรังสีเทคนิค ฯลฯ 
 2. ผู้ป่วย เช่น ผู้ป่วยในความดูแลของตนเองและทีม ผู้ป่วยที่โทรศัพท์มาสอบถาม
หลังจากออกจากโรงพยาบาล 
 3. ญาติผู้ป่วยในความดูแลของตนเองและทีม  
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 4. องค์การอื่นๆ เช่น ผู้บังคับบัญชาการบริหารงาน สถานีต ารวจ (ผู้ป่วยที่มีคดีความ) 
ทหาร (ผู้ป่วยที่เกี่ยวข้องกับความมั่นคงของประเทศ) เรือนจ า (ผู้ป่วยที่เป็นนักโทษ) ซึ่งผู้ป่วยประเภท 
มีคดีความ เกี่ยวข้องกับความมั่นคงของประเทศ และนักโทษ หากเกิดการสูญหาย หลบหนี หรือมีการฆ่า 
ตัวตายเกิดข้ึน ก็เป็นความรับผิดชอบของพยาบาลวิชาชีพทั้งสิ้น 
 จากภาระงานกับ ลักษณะงานที่อยู่ในขอบข่ายความรับผิดชอบของพยาบาลวิชาชีพ 
ที่จะต้องใช้ทั้งพลังกาย พลังสมองและพลังใจในการปฏิบัติงานนั้น พิจารณาในมิติของ “ความคุ้มทุน” 
พบว่า งานพยาบาลเป็นงานที่มีการลงทุนทั้ง กาย ความคิด และหัวใจของความเป็นมนุษย์ ซึ่งเป็นการลงทุน
ที่สูง ผลตอบแทนที่ต่ าในเชิงเศรษฐศาสตร์ แต่ได้ผลตอบแทนที่สูงใน มิติของจิตใจ แม้แต่สังคม ได้ให้
ความหมายว่า “พยาบาล คือ นางฟ้าสีขาว” แต่อย่างไรก็ตามด้วยระบบการปลูกฝังของจรรยาบรรณ
วิชาชีพและจิตใจที่เมตตาต่อเพื่อนมนุษย์ของบุคคลที่อุทิศตนอย่างพยาบาลนั้น มิติของค่าตอบแทน
เพียงมิติเดียวจึงอาจไม่ใช่แรงผลักดันที่ทรงพลังพอที่จะท าให้ “ตัดสินใจลาออก” ได้  
 
 สวัสดิการ และความก้าวหน้า : ก าลังใจท่ีไมใ่ช่เงิน 
 กระทรวงแรงงาน ได้ระบุค่าตอบแทนให้กับผู้ใช้แรงงานไว้ประการหนึ่ง ที่ไม่ใช่เงินเพียง
อย่างเดียวนั่นคือ “สวัสดิการ” เสนาะ ติเยาว์ (2545) กล่าวว่า สวัสดิการ/สิทธิประโยชน์ต่างๆ หรือ
อาจเรียกว่า ประโยชน์เกื้อกูล เป็นสิ่งที่องค์การให้กับบุคลากรนอกเหนือไปจากค่าจ้าง/เงินเดือน เป็น
การให้ทางอ้อมที่ไม่เกี่ยวข้องกับผลการปฏิบัติงานโดยตรง สวัสดิการที่ให้นี้มีทั้งการเป็นตัวเงินและไม่ใช่เงิน 
ส่วนความก้าวหน้านั้น เป็นการมีโอกาสในการศึกษาเพิ่มเติม ฝึกอบรมอย่างต่อเนื่อง ท าให้บุคลากร
ได้รับการพัฒนาความรู้และทักษะให้มีความพร้อมในหน้าที่การงานที่สูงข้ึน ซึ่งจะต้องเป็นไปอย่างเหมาะสม
และยุติธรรม ไม่ว่าจะเป็นการสนับสนุนให้ได้รับการฝึกอบรม ดูงาน ตลอดจนการสนับสนุนในการท า
ผลงานทางวิชาการเพื่อความก้าวหน้าในการเลื่อนระดับต าแหน่ง ปรียาพร องศ์อนุตรโรจน์ (2541) 
กล่าวว่า ก้าวหน้าในงานเป็นแรงจูงใจส าคัญที่ท าให้ผู้ปฏิบัติงานตัดสินใจไม่ออกจากองค์การ จากการศึกษา
ของสุจินต์ วิจิตรกาญจน์ และคณะ (2538) ที่พบว่าพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลรามาธิบดีให้เหตุผลถึง
ความตั้งใจที่จะย้ายออกจากโรงพยาบาลประการหนึ่งว่า ต้องการหางานใหม่ที่มีความก้าวหน้ามากกว่าที่
ท าในปัจจุบัน นอกจากนี้ ไพรซ์ และมูลเลอร์ (Price & Mueller 1981) ยังพบว่า โอกาสก้าวหน้าใน
งานเป็นตัวท านายการลาออกที่ส าคัญอย่างหนึ่ง พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงบาลมหาวิทยาลัย 
ไม่แน่ใจกับความก้าวหน้ามีผลต่อความตั้งใจลาออกร้อยละ 63.88 (Mean = 3.194) และไม่แน่ใจกับ
สวัสดิการมีผลต่อการคงอยู่ร้อยละ 68.96 (Mean = 3.448) 
 ความส าคัญของสวัสดิการนั้นอาจไม่ได้มีผลโดยตรงต่อบุคคล ที่จะเลือกปฏิบัติงาน
ต่อหรือลาออก แต่ในมิติของความรู้สึกนั้น สวัสดิการคือ สิ่งที่สามารถช่วยเหลือและเป็นก าลังใจให้กับ
บุคคลในการปฏิบัติงาน ผู้ให้ข้อมูลได้เล่าว่า 
 
 “...รู้ไหมว่าท าไมเราเลือกอยู่ ม.อ. เมื่อก่อน นั่นเพราะ เรามองถึงเรื่อง พ่อ-แม่ไม่
สบายก็สามารถมารักษาที่นี้ได้ สะดวก ปลอดภัย และเราก็รู้จักหมอเก่งด้วย แต่
ตอนนี้ เป็นข้าราชการก็มารักษาได้ ยอมเป็นข้าราชการที่อื่น แล้วเรื่องการรักษา 
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ม.อ. ก็มาได้สบายยิ่งกว่า ส่วนให้ก้าวหน้านั่นคงอยาก ต้องลาออกอย่างเดียวถึงจะ
ก้าวหน้า ....” 
(สอง (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 17 ธันวาคม 2556) 
 สอดคล้องกับ การให้สัมภาษณ์ของผู้ให้ข้อมูลอีกท่าน 
 
 “...เพราะท างานในรั้ว ม.อ. พักใน รั้ว ม.อ. อาหารการกินก็ในรั้ว ม.อ. สวัสดิการดีๆ
เหล่าน้ี หายากในโรงพยาบาลอื่นแต่ เราไม่มั่นคง ไม่ก้าวหน้า หากที่ใดสามารถให้
ก้าวหน้า สวัสดิการดี และความมั่นคงในชีวิตได้ ก็จะพยายามไปอยู่ตรงนั้น....” 
(แปด (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 28 ธันวาคม 2556) 
 
 สวัสดิการและความก้าวหน้า เป็นค่าตอบแทนที่อยู่ในรูปของความช่วยเหลอื หรอืเปน็
การตอบสนองความต้องการบางประการของบุคคล ในโรงพยาบาลมหาลัยพบว่า มีการตอบแทนพยาบาล
ด้วยสวัสดิการต่างๆ ดังต่อไปนี้  
 1. ที่พักอาศัย 
 2. การเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย สิทธ์ิการใช้ห้องพิเศษในโรงพยาบาล  
 3. สิทธ์ิในการเข้ารับการอบรม หรือศึกษาต่อ ในขอบเขตของต าแหน่ง 
 จากการสังเกตพบว่าที่พักของพยาบาลวิชาชีพมีความแออัด ต้องจ่ายค่าสาธารณูปโภค 
เช่น ค่าน้ า ค่าไฟ แต่ส าหรับแพทย์ที่พักมีความสบายไม่แออัด พยาบาลวิชาชีพ อยู่ห้องเก่า มีท่อประปารั่ว 
หลังคารั่ว จากสภาวะ และการใช้งานที่ยาวนาน มีโต๊ะส าหรับแพทย์ และนักศึกษาแพทย์เท่านั้น ร้านอาหาร
ที่ทั้งแพทย์ พยาบาลวิชาชีพ และบุคลากร โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ผู้ซึ่งเป็นผู้ดูแลสุขภาพของประชาชน 
ก็ไม่มีความสะอาดเพียงพอ เป็นต้น การฝึกอบรมก็มีล าดับข้ัน แบ่งตามชนิดการอบรม 
 
“...สวัสดิการที่พักของพยาบาลกับของหมอต่างกันมาก มีโต๊ะส าหรับหมอหรือ
นักศึกษาแพทย์ แล้วที่ส าคัญหากเป็นไปได้ฝากบอกให้ถึงผู้บริหารเรื่อง “โวค” ที่ขาย
อาหาร ดแูย่มาก ขนาดเราดูแลกันเรื่องสุขภาพน่ะ ดูที่กินสิ....” 
(เจ็ด (นามสมมติ), สัมภาษณ์วันที่ 28 ธันวาคม 2556) 
 
“...ตอนเข้ามาท างานใหม่ๆ บางครั้งพี่อยากไปอบรมอายุรกรรมบ้างน่ะ หัวหน้าบอก
ไม่อยู่ในฟิว ไปไม่ได้ ไปได้เฉพาะทางศัลยกรรมอย่างเดียว หรือบางอย่างให้แต่ซีเนีย
ไป แล้วจูเนียไม่ต้องรับรู้อะไรเลย พี่ว่าจ ากัดความรู้น่ะ....” 




ไม่สอดคล้องกับค่านิยมของวิชาชีพ ที่ให้คุณค่าความสะอาด ความมีสุขลักษณะว่าเป็นสิ่งที่ควรน้อมน า 




ส าคัญในการคงอยู่หรือลาออกของพยาบาลวิชาชีพได้ไม่มากก็น้อย  
 
 ความมั่นคง : บันไดแห่งความสุขของคนขายแรงงาน 
 ทฤษฎีของอับราฮัม มาสโลว์ ได้กล่าวถึงระดับความต้องการของมนุษย์ว่ามีทั้งหมด 




ผู้ร่วมงานจะรู้สึกว่าตนเองมีคุณค่า มีความสามารถ เกิดความภาคภูมิใจในตนเอง มีการศึกษา พบว่า 
พยาบาลที่ได้รับการยอมรับนับถือและมีคุณค่าจากองค์การจะมีการลาออกนอ้ย การขาดการยอมรบันบัถือ
จากผู้ร่วมงานเป็นสาเหตุหนึ่งที่ท าให้เกิดทัศนคติที่ไม่ดีต่องาน (Anderson 1989) อันจะน ามาซึ่งการลาออก
จากงานได้ นอกจากนี้การให้รางวัลส าหรับการปฏิบัติงานที่ดีเกินเป้าหมายกเ็ปน็กระบวนการในการยกยอ่ง
ชมเชยการปฏิบัติงาน ท าให้เกิดความภาคภูมิใจ ลดการลาออกที่ไม่ต้องการได้ (Sullivan & Decker 2005) 




มีความไม่แน่ใจ กับความมั่นคงในการท างานมีผลต่อความตั้งใจลาออกร้อยละ 59.82 (Mean = 2.991)  
 
“...จบมามีงานท าก็ดีอยู่หรอก แต่ท าไป ท าไป เงินเดือนก็ข้ึนช้า แถมต้องต่อสัญญา
การท างานกันอีก จะค้ าประกันญาติ หรือมีเงินเกษียณเหมือนข้าราชการก็ไม่มีเลย
...” 
 (สอง (นามสมมติ), สัมภาษณ์วันที่ 17 ธันวาคม 2556) 
 
“...การท างานราชการเหมือนเป็นการฝากเงินในธนาคารโดยไม่รู้ตัวไว้ใช้ยามแก่ หรอื
ว่ามีบ านงบ านาญ เวลาเกษียณ แต่ปัจจุบันพี่ถามว่า ม.อ. ให้ได้ไหม มันมีกองทุน
ส ารองเลี้ยงชีพก็จริงแต่เหมือนข้าราชการไหม เวลาเราออก เบี้ยที่เราจ่ายๆ ไปไหน 
โดนกินไปเพ ...” 
 (เจ็ด (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 28 ธันวาคม 2556) 
 
“...หากที่ใดสามารถให้ความมั่นคงใช้งาน ในชีวิตได้ ก็จะพยายามไปอยู่ตรงนั้น เพื่อ 
หนึ่งความสบายใจ และสองความปลอดภัยของเราเอง แต่ที่ ม .อ. ไม่มั่นคง เราจึง
ออก...” 





พยาบาลวิชาชีพ ดังที่กล่าวไปแล้วข้างต้นพบว่า สวนทางกับภาพความเป็นจริงในองค์การ กล่าวคือ 
นอกจากการได้งานท าของพยาบาลหลังจากเรียนจบแล้ว นั่นยังคงไม่เพียงพอที่จะตอบสนองในการสร้าง
ความสุขให้กับบุคคลได้ จากทฤษฎี จิตวิทยาพัฒนาการ ได้กล่าวถึงความส าเร็จในหน้าที่การงานของ
บุคคลในวัยท างาน คือ เป้าหมายหนึ่งที่จะสร้างความสุขให้บุคคล ทั้งนี้การประสบความส าเรจ็ในหนา้ที่
การงานนอกจาก จะเป็นการท างานให้ส าเร็จลุล่วงไปด้วยดี หรือท างานที่ก่อเกิดกับสังคมแล้ว ด้าน
ความก้าวหน้าในหน้าที่การงานก็เป็นประเด็นส าคัญอีกอย่างหนึ่งที่ควรน ามาพิจารณา จากการสัมภาษณ์
ในสนามวิจัยพบว่า กลุ่มผู้ให้ข้อมูล ได้กล่าวถึง โอกาสทางความก้าวหน้าในสายงานพยาบาลวิชาชีพ มี
ข้อสังเกตประการหนึ่งจากกรณีนี้คือ ระดับปฏิบัติการจะมุ่งเน้นไปที่เรื่องของโอกาสทางความก้าวหนา้
ใน อาชีพ ในขณะที่กลุ่มผู้ให้ข้อมูลระดับผู้บริหารกลับมุ่งเน้นไปที่ค่าตอบแทน  
 ภาพสะท้อนของข้อมูลเหล่าน้ีได้แสดงให้เห็นเกี่ยวกับระบบการพจิารณาการเลือ่นข้ัน 
ต าแหน่งขององค์การ จากการเก็บข้อมูล เอกสาร และสัมภาษณ์ พบว่า โครงสร้างขององค์การนั้น ได้
จัดแบ่งต าแหน่งงานออกเป็น พยาบาลเช่ียวชาญ พยาบาลช านาญการพิเศษ พยาบาลช านาญการ และ
พยาบาลปฏิบัติการ ขณะนี้มีรุ่นข้าราชการ หรือรุ่นอาวุโส (Seniority) ทุกคนในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
มีต าแหน่งเป็น พยาบาลช านาญการ ส่วนพนักงานมหาวิทยาลัย และพนักงานคณะแพทยศาสตร์ มีต าแหน่ง
เป็น พยาบาลปฏิบัติการ กลุ่มผู้ให้ข้อมูลที่เป็นพยาบาลปฏิบัติการ กล่าวถึง ความมั่นคงในการท างาน
และโอกาสการเลื่อนข้ันต าแหน่ง มากกว่ากลุ่มข้าราชการในระดับผู้บริหารที่มุ่งเน้นไปที่ค่าตอบแทน  
 จากสภาพปัญหาการเปลี่ยนแปลงระบบของต าแหน่งงาน ได้มีผลต่อระดับความรู้สึก
ของพยาบาลวิชาชีพ ในด้านความมั่นคงในการท างานเป็นอย่างมาก จากตัวอย่างกรณีที่พยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ไปยื่นเรื่องนายกรัฐมนตรี 2 สมัย และรัฐมนตรีกระทรวงศึกษาธิการ 2 สมัย 
ซึ่งไม่ได้รับความสนใจ จึงไปร้องเรียนสื่อโทรทัศน์ รายการ “เจาะข่าวเด่น” วันที่ 4 ธันวาคม 2555 
เนื้อหาสาระของการเรียกร้องคือ การได้รับการบรรจุเป็นข้าราชการ จะเห็นได้ว่าประเด็นปัญหาของ
ประเภทของต าแหน่งงาน อันจะมีผลต่อความมั่นคง มั่นใจและความสุขในการท างานได้อย่างเป็นพลวัต  
 
 วัฒนธรรมพ่ีน้องในโรงพยาบาล 
 วัฒนธรรมองค์การ คือ แนวทางในการแสดงออกทั้งด้านการคิด การตัดสินใจ และ
การแสดงออกทางภาษากาย ที่ต้องมีการค านึงถึง “กรอบ” ที่คนส่วนใหญ่ขององค์การนั้นๆยึดถือเป็น
แนวทางปฏิบัติ เพื่อให้สามารถด ารงอยุ่ในสังคมขององค์การได้อย่าง “ไม่แปลกแยก” Schein (อ้างถึงใน 
เกรียงศักด์ิ เขียวยิ่ง 2543; Neubauser 2002) กล่าวว่า วัฒนธรรมองค์การ คือ แบบแผนความเช่ือ
และค่านิยมร่วมกัน ที่บุคลากรทุกคนในองค์การเข้าใจและยึดถือเป็นระเบียบปฏิบัติในการท างาน ที่เป็น 
ไปในทิศทางเดียวกัน ส่งผลให้เกิดเป็นความไววางใจและความเช่ือมั่นในผู้บริหาร เพื่อนร่วมงานและ
ความยุติธรรมขององค์การ ก่อให้เกิดความรู้สึกเป็นเจ้าของสูง เกิดเป็นข้อผูกพันระหว่างบุคลากรและ
องค์การได้ องค์การใดที่มีวัฒนธรรมและค่านิยมที่มีลักษณะเฉพาะและมีจุดเด่น ชัดเจน มีบรรยากาศ
ที่ดี จะมีความสัมพันธ์โดยตรงกับอัตราการคงอยู่ของบุคลากร  
 จากการสังเกตภาษาร่างกายของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย พบว่า 
การแต่งกายของพยาบาลที่นี่ มีความแตกต่างจากพยาบาลโรงพยาบาลอื่น นัยของความแตกต่างคือ 
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“สัญลักษณ์” ของ “เข็มตรา” ของสถาบันที่พยาบาลคนนั้น ๆ ส าเร็จการศึกษามา เข็มตราเหล่านั้น
จะติดอยู่บนปกคอเสื้อของพยาบาลคุณค่าและความหมายของเข็มตราเหล่านั้น มีมากกว่าคุณค่าทาง
ความงามของการเป็นเครื่องประดับร่างกาย หรือเครื่องหมายของความภาคภูมิและเทิดทูนในสถาบัน 
การศึกษาเก่าของตน แต่เข็มตราน้ันคือ “อ านาจของชนช้ัน” ซึ่งเป็นที่มาของชนช้ันในระบบพี่น้องของ
วัฒนธรรมองค์การ  
 จากการส ารวจพบว่าพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลยันัน้ ส าเรจ็
การศึกษา มาจากมหาวิทยาลัยต้นสังกัดของโรงพยาบาลเป็นส่วนใหญ่ ความผูกพันเมื่อครั้งที่พยาบาล
เหล่านี้ยังคงเป็นนักศึกษาพยาบาล ที่เทิดทูนระบบรุ่นพี่รุ่นน้อง หรือ วัยวุฒิ (Seniority) และปฏิสัมพันธ์
ส่วนตัวนั้นยังคงมีอิทธิพลต่อการคิดและการแสดงออกของพยาบาลในการปฏิบัติงาน ในการศึกษาก็มี
ความเห็นด้วยกับ กับด้านวัฒนธรรมและค่านิยมองค์การมีผลต่อการคงอยู่ร้อยละ 79.16 (Mean = 3.958) 
 จากการสังเกตแบบไม่มีส่วนร่วม พบว่า สรรพนามที่พยาบาลแทนตัวเองในการสื่อสาร 
กันคือ “พี่” กับ “น้อง” แม้ว่าในบางครั้งอายุของบุรุษที่ 1 กับ บุรุษที่ 2 จะต่างกันมาก จนสามารถเรียก 
แม่ หรือ ป้า แทน แต่ด้วยระบบวัฒนธรรมของพยาบาลก็ยังคงยึดอยู่ในกรอบของ “พี่น้อง” นัยของ
การแทนตัวเองด้วยสรรพนามเหล่านี้ได้แสดงให้เห็นมากกว่าความผูกพัน แต่มันคืออ านาจในการ “กดทับ” 
และในขณะเดียวกัน มันคือ “ความเป็นกันเอง” ในสายงานของพยาบาล อนึ่ง แม้พยาบาลที่จบจาก
สถาบันอื่นๆที่มาปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยแห่งนี้ก็เช่นกัน ที่ได้ยึดเอาแนวทางวัฒนธรรม
องค์การนี้เป็นหลักปฏิบัติ หรืออาจเป็นการน าวัฒนธรรมที่มีร่วมและเหมือนกันของพยาบาล ที่ส าเร็จ
การศึกษาจากต่างสถาบันมาใช้ ภายใต้ความเคยชินที่ลงตัวกับวัฒนธรรมของมหาวิทยาลัยแห่งนี้  
 ระบบรุ่นพี่รุ่นน้อง เป็นระบบชนช้ันที่อยู่นอกเหนือระบบกฎหมาย และระเบียบของ
องค์การ แต่กลับเข้ามาส่งผลต่อทั้งภาคการปฏิบัติงานและภาคความรู้สึกนึกคิดเป็นอย่างมาก บรรยาย
การของการปฏิบัติงานของพยาบาลดังที่ได้กล่าวไปแล้วในข้างต้นว่าอยูภ่ายใตเ้งือ่นไขของ “ความเสีย่ง” 
ที่จะต้องรับผิดชอบต่อสิ่งส าคัญ อาทิชีวิตของผู้ป่วย เป็นต้น ประสบการณ์จึงกลายเป็นสิ่งจ าเป็นต่อ
การปฏิบัติงานของพยาบาล ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยนั้น มีการระบบพี่สอนน้องมาใช้ในการฝึก
พยาบาลใหม่ ให้มีความเช่ียวชาญในการปฏิบัติงานภายใต้คุณภาพทางการพยาบาล  
 การใช้ระบบพี่สอนน้องของฝ่ายการบริการพยาบาล ที่น ามาใช้กับพยาบาลวิชาชีพใน
หอผู้ป่วย ประโยชน์ที่ได้รับที่เด่นชัดและน่าช่ืนชม คือ การประหยัดค่าใช้ค่าย ประหยัดแรงงาน ประหยัดเวลา 
ในการฝึกพยาบาลวิชาชีพเหล่าน้ันให้สามารถปฏิบัติงานได้ ด้วยการฝึกปฏิบัติจริงภายใต้การดูแลของ
พี่ที่ช านาญงานกว่า อนึ่ง องค์ความรู้และความช านาญจากการเรียนพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพนั้น 
พบว่ายังไม่เพียงพอและตรงต่อสายของพยาบาลวิชาชีพในการปฏิบัติงาน เนื่องจากโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย
นั้นเป็นโรงพยาบาลขนาดใหญ่ มีหน่วยงานที่ดูแลผู้ป่วยที่ซับซ้อนและหลากหลาย อีกทั้งการจัดการ
ทรัพยากรบุคคล อย่างการมอบต าแหน่งหน้าที่รับผิดชอบของพยาบาลวิชาชีพที่จบใหม่นั้น ไม่สามารถ
ท าตามการเลือกของพยาบาลวิชาชีพที่จบใหม่ได้ว่าจะบรรจุลงหน่วยงานไหน เนื่องจากบางครั้งหน่วยงาน
เหล่าน้ันอาจมีต าแหน่งเต็ม และอีกหน่วยงานขาดอัตราก าลัง ฉะนั้นมาตรการ “การบังคับเลือก” จึง
ถูกน ามาใช้โดยปริยาย ท าให้ความสนใจและทักษะความช านาญในการดูแลผู้ปว่ยบางประเภทของพยาบาล
จบใหม่จึงไม่ถูกน ามาใช้ การเรียนรู้งานใหม่ “ในหน้างาน” ในขณะปฏิบัติงานจริง ภายใต้การดูแล 
ควบคุม และสอนงานของพยาบาลวิชาชีพรุ่นพี่จึงกลายเป็นสิ่งจ าเป็นอย่างมาก  
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 ข้อดีอีกประการส าหรับการใช้ระบบพี่สอนน้องคือ “สัมพันธภาพ” ระหว่างเพื่อนร่วมงาน
ภายใต้วาทกรรมของ “พี่น้อง” ต่างมารดาต่างบิดา พบว่าสัมพันธภาพส่วนตัวของบุคคลนั้นช่วยส่งเสริม
บรรยากาศในการท างานได้เป็นอย่างดี เพราะเป็นการสร้างบรรยากาศที่คุ้นเคย เป็นกันเอง สามารถ
ร่วมแก้ไข ปรึกษางานได้ สอดคล้องกับแนวทางของการท างานเป็นทีม พีรยา พงศ์สังกาจ (2537 อ้างถึงใน 
สุปราณี พัฒนจิตวิไล 2549) กล่าวถึง แนวทางการปฏิบัติงานเป็นทีม ในมิติของสัมพันธภาพว่า การท างาน
เป็นทีม เนื่องจากการดูแลภาวะสุขภาพอนามัยของประชาชนเป็นงานที่มีขอบข่ายกว้าง และต้องอาศัย
ความร่วมมือของสมาชิก ในทีมสุขภาพในการท างานร่วมกัน ดังนั้นพยาบาลเป็นหนึ่งในทีมสุขภาพ จึง









อื่น ใครมันอยากอยู่ ทุกๆ คนอยากสบายกันทั้งนั้น ท างานหนักเพื่อมีเงินใช้สบาย 
ไม่ใช่ท างานหนัก เงินก็ได้น้อย งั้นลาออกกันเยอะอะสิ...” 
 (สอง (นามสมมติ), สมัภาษณ์วันที่ 17 ธันวาคม 2556) 
 
“...เพราะไม่มีใครเห็นคุณค่าของการเป็นพยาบาล หมอ หัวหน้า คนที่ท างานในโรง
บาลทุกกลุ่ม และคนไข้ ต่างมองว่าพยาบาลเป็นที่ระบายอารมณ์เหรอ แต่เท่านั้นยัง
ไม่เจ็บเท่า รุ่นพี่ รุ่นน้อง ที่กดข่ีกันมากเกินไป รู้น่ะว่าพยาบาลโดนกดข่ีมาเยอะ แต่ 
ท าไมต้องมากดข่ีกันเองอีก ...” 
 (แปด (นามสมมติ), สัมภาษณ์วันที่ 28 ธันวาคม 2556) 
 
 ภายใต้ระบบพี่สอนน้อง ก็เช่นกันยังมีข้อด้อยที่ส าคัญของระบบนี้ คือ “การกดทับ” 
สิทธิและเสรีภาพในการท างาน อนึ่งดังที่กล่าวไปแล้วในข้างต้นว่า ลักษณะงานของพยาบาลนั้นจ าเป็น 
ต้องมีการช่วยเหลือ ตรวจตรา และควบคุมกันเอง เพื่อผลประโยชน์ที่สูงสุดต่อผู้ป่วย และองค์การ แต่
ในทางกลับกัน การใช้ระบบพี่น้องของพยาบาลนั้น กลายมาเป็นแรงกดดันและก่อให้เกิดความเครียด
ระหว่างพยาบาลด้วยกัน ความรู้สึกเหล่าน้ีมักถูกกลบเกลื่อนด้วยการ “สร้างภาพลักษณ์” ที่ดีให้คนอื่น
มองเห็น ซึ่งเป็นปกติของกลไกทางจิต และการจัดการพฤติกรรมของมนุษย์ จอร์ด เฮอร์เบิร์ต มีด 
(1931, อ้างถึงใน มงคล  นาฏกระสูตร 2548) กล่าวว่า การปฏิสัมพันธ์ของมนุษย์มี 2 ประการ คือ 
มนุษย์สร้างตัวตนข้ึนมาและ มนุษย์สะท้อนตัวเองจากผู้อื่น ทั้งปัจเจกบุคคลและสังคมจึงแยกกันไม่ได้ 
ถ้าปราศจากการสื่อสารด้วยสัญลักษณ์ที่มีการตีความหมายร่วมกัน กระบวนการทางสังคมจะไมเ่กดิข้ึน 




 ความบอบช้ าทางความรู้สึกของผู้ด้อยอ านาจกว่า ที่เกิดจากการกดทับ ของระบบชนช้ัน ที่
เรียกว่าพี่น้อง กลายมาเป็นสิ่งที่น่าสนใจ และเป็นปัจจัยในอันดับต้นๆ ที่มีผลต่อการลาออกหรือคงอยู่
ของพยาบาลซึ่งสอดคล้องกับที่อับราฮัม มาสโลว์ (Maslow 1970) ได้กล่าวว่า มนุษย์ทุกคนต้องการที่
จะได้รับการนับถือและเคารพให้เกียรติ ความเคารพนับถือแสดงถึงความต้องการของมนุษย์ที่จะได้รับ
การยอมรับและเห็นคุณค่าโดยคนอื่น เมื่องานหรือกิจกรรมที่ท า ท าให้รู้สึกว่าตนเองด้อยคุณค่า เกิด
ความไม่สมดุลในความเคารพนับถือ อาจส่งผลให้มีความภาคภูมิใจในตนเองลด จากการให้สัมภาษณ์ 
พบว่า ผู้ให้ข้อมูลโดนต าหนิ จากรุ่นพี่เพียงคนเดียว แต่สามารถท าให้รุ่นพี่หลายๆ คน ไม่พอใจด้วย 
 
“...เหตุผลหนึ่งที่พี่ออกจากที่นั้น คือ ซีเนียเค้าส่งเวรว่าพี่ก้าวร้าวไม่เคารพรุ่นพี่ โดยที่
พี่ได้ช้ีแจงเหตุผลถึงการท างานนั้น ตอนแรกพี่ไม่คิดอะไร แต่พออยู่ 2 ถึง 3 วัน เริ่มมี
หลายตาบ้าง ค าพูดจากรุ่นพี่ๆ คนอื่นๆ อีก พี่ข่มใจต้องกลับไปร้องที่ห้อง เป็นครั้ง
เลวร้ายที่สุด แล้วพี่ก็เริ่มคิดอยากออก...” 
 (เจ็ด (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 28 ธันวาคม 2556) 
 
 ในเบื้องลึกของระบบพี่น้องของพยาบาล ได้กลายเป็นรากเหง้าส าคัญของ “ระบบอปุถัมภ์” 
กล่าวคือ การจัดการทางสังคมของระบบพี่น้องนั้น กลายเป็นการสร้างความผูกพันที่ส าคัญ อันจะมีผล
ต่อลักษณะการแสดงออก การคิดการตัดสินของคนในองค์การ และยิ่งไปกว่านั้นการผลิตซ้ าทางความคิด
ของระบบพี่น้องได้กลายเป็น วัฒนธรรมองค์การที่แข็งแกร่งและยากต่อการทลายให้ล้มลงอย่างราบคาบ 
ตัวอย่างของระบบอุปถัมภ์ที่เกิดจากระบบพี่น้อง คือ “ความรักและสามัคคีกันเฉพาะกลุ่ม” ท าใหพ้ยาบาล
ที่อยู่นอกกลุ่มของความสัมพันธ์ของการเป็นพี่น้องเหล่าน้ัน ถูกติดป้ายฉลากให้เป็น “คนอื่น” ที่ไม่ใช่ 
“พวกของเรา” ในประเด็นนี้พบว่าต่อมากลายมาเป็นประเด็นส าคัญในการแบ่งพรรคแบ่งพวก ที่องค์การ
ประสบปัญหาอยู่ในปัจจุบันและยากต่อการแก้ไข อนึง่ตลอดระยะเวลาทีผ่า่นมาฝา่ยการบรกิารพยาบาล
ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ได้ตระหนักถึงปัญหาย่อยเหล่านี้เป็นอย่างดีว่าเป็นชนวนชักน าที่ก่อให้เกิด
ปัญหาที่ยิ่งใหญ่ กิจกรรม “ละลายพฤติกรรม” จึงเป็นแนวทางที่มักถูกเลือกมาปฏิบัติเพื่อจัดการปัญหานี้ 
แต่อย่างไรก็ตามกิจกรรมละลายพฤติกรรมก็ยังไม่อาจรื้อถอนระบบแบง่พรรค แบง่พวกทีเ่กดิจากระบบ
พี่น้องได้อย่างสิ้นเชิง 
 สิ่งที่ไม่อาจปฏิเสธได้ที่เป็นผลกระทบจาก “ระบบอุปถัมภ์” คือ การเลือกปฏิบัติของ
หัวหน้าพยาบาลที่มีต่อพยาบาลระดับปฏิบัติการ หรือระหว่างพยาบาลระดับปฏิบัติการด้วยกัน ทั้งใน
ด้านของการจัดสรรวันหยุดพักผ่อน การพิจารณาความดีความชอบ หรือแม้แต่การเสริมแรงด้วยท่าที
และค าพูดที่ไม่มีความเสมอภาคกัน ผู้ให้ข้อมูลซึ่งเคยปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยมา 6 ปี 
ได้บรรยายความรู้สึกที่กลายเป็นคนถูกเลือกปฏิบัติน้ีว่า  
 
“...เพราะเราไม่ใช่ลูกรัก ลาป่วยก็ไม่เคยลา การเลื่อนเงินเดือนก็ไม่ได้ แถมยังโดนด่า
อีก ผิดกับอีกคน ลาป่วยบ่อย เงินเดือนก็ข้ึน ท างานก็ไม่คอมพลีท เบื่อระบบลูกรัก
ลูกชัง...” 




“...โอ้ยน้องรู้ไหม ว่าพี่ท าอะไรผิดหมด แม้แต่นั่งตัดยาพารา ไม่ให้มันบาดมือคนหยิบ 
ยังบอกว่าท างานไม่คุ้มกับภาษีประชาชน แต่เพื่อนพี่อีกคน ท างานเรื่อยๆ เงินเดือน
ข้ึนดี งานนอกไม่ค่อยท า หัวหน้าก็ปลื้ม...” 
 (เจ็ด (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 28 ธันวาคม 2556) 
 
“...ท างานเหนื่อยๆ นั่งสักพัก ก็โดนด่าหาว่าอู้ แทนถาม “เหนื่อยไหม” สักค า เพื่อ
เป็นก าลังใจ ไปถามพวกประจบอ่ะ เบื่อมากกับคนโปรดแล้วไม่ท าอะไรเนี้ย ...” 
 (ห้า (นามสมมต)ิ, สัมภาษณ์วันที่ 23 ธันวาคม 2556) 
 
 จากการสะท้อนภาพความรู้สึกของพยาบาลที่ลาออกไปแล้ว นั้นพบว่า ไม่มีความสอดคลอ้ง 
กับเหตุผลที่น ามาอธิบายความจ าเป็นของการลาออก จากการรวบรวมข้อมูลของฝ่ายการพยาบาล พบว่า
เหตุผลที่พยาบาลลาออกนั้น สามารถจ าแนกได้ดังนี้ 
 1. กลับภูมิล าเนา/ติดตามครอบครัว  
 2. ได้งานใหม่/ประกอบธุรกิจส่วนตัว  
 3. สาเหตุอื่นๆ เช่น ปัญหาสุขภาพ/ครอบครัว และเครียด  
 ความคาดหวังของพยาบาลผู้ปฏิบัติงานในเชิงอุดมคติ ที่มีต่อโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
ซึ่งเป็นองค์การที่อยู่ภายใต้การดูแล ควบคุมของผู้เช่ียวชาญและช านาญในหลายสาขา คือ การให้ความส าคัญ
และความเท่าเทียมกัน โดยปราศจากการแบ่งพรรคแบ่งพวกและการเลือกปฏิบัติ แต่ภาพในความเป็น
จริงกลับพบว่า ปัญหาดังกล่าวกลายเป็นปัญหาเรื้อรังที่อยู่นอกเหนือจากเป้าหมายขององค์การ ที่มุ่งเน้น
ไปในทางการประกันคุณภาพการดูแลรักษามากกว่าการให้คุณค่ากับ “ความสุข” ของคนในองค์การ 
ความเหนื่อยหน่ายของพยาบาลที่ถูกติดป้ายให้เป็นคนอื่น จึงเป็นอีกปัจจัยที่ผลักดันให้พยาบาลตัดสินใจ
ที่จะคงอยู่หรือลาออกจากองค์การ แม้ว่าปัจจัยนี้จะเป็นปัจจัยของปัจเจก แต่ก็เป็นปัจจัยที่ไม่อาจมองข้ามได้  
 ดังนั้น โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยแห่งนี้ ยื้อเวลาให้พยาบาลมีการคงอยู่ได้เพราะ สวัสดิการ 
แต่กระนั้นก็ไม่สามารถอาจต้านทานสาเหตุที่ท าให้พยาบาลวิชาชีพมีความตั้งใจลาออกได้ กล่าวคือ สาเหตุ
ที่ท าให้พยาบาลวิชาชีพตั้งใจลาออก คือ ผลประโยชน์ตอบแทน หรือรายได้ และความมั่นคงในการท างาน 
นั่นคือ สถานภาพ เสถียรภาพ ในสังคมของพยาบาลวิชาชีพนั้นๆ ที่จะได้จากผลประโยชน์ตอบแทน 
หรือรายได้ และความมั่นคงในการท างาน ในขณะที่สาเหตุด้านสวัสดิการที่เป็นย้ือให้พยาบาลวิชาชีพมี
การคงอยู่ เมื่อเทียบกับสาเหตุที่ผลักดันให้มีความตั้งใจลาออกนั้น พบว่าสวัสดิการนั้นกลายเป็นประเด็น
รองเปรียบเทียบกับสาเหตุความตั้งใจลาออก ที่เป็นประเด็นส าคัญ ซึ่งผลประโยชน์ตอบแทน หรือรายได้ 
และความมั่นคงในการท างาน เกี่ยวเนื่องกับสภาวะเศรษฐกิจในปัจจุบันฉะนั้นก็อาจจะสามารถท านาย







สรุปผลการวิจัย อภปิรายผล และข้อเสนอแนะ 
 
 การวิจัยครั้งนี้เป็นการอธิบายปรากฏการณ์ทางสังคม ที่เป็นสาเหตุของการคงอยู่และ
การตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย แห่งหนึ่งในจังหวัดสงขลา 
ผู้วิจัยจึงได้ท าการวิจัยแบบผสมผสาน (mixed methods research) บรรยายและอธิบายปรากฏการณ์ ที่
เป็นสาเหตุของการคงอยู่และการตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลยั 
จังหวัดสงขลา มองปรากฏการณ์เป็นองค์รวม (holistic) โดยพิจารณาจากการใหข้้อมลูของพยาบาลวิชาชีพ
ที่ยังคงปฏิบัติงานอยู่ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ผู้บริหารของพยาบาลวิชาชีพหรือผู้
บังคับ บัญชาของพยาบาลวิชาชีพ และพยาบาลวิชาชีพที่ลาออกจากงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา  
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยเชิงปริมาณเป็นแบบสอบถามมี 3 ตอน คือ ตอนที่ 1 สอบถาม
ระดับความมั่นใจที่จะคงอยู่ และความตั้งใจที่จะลาออกจากงานพยาบาลวิชาชีพ ตอนที่ 2 ส าหรับกลุ่ม
พยาบาลวิชาชีพที่มั่นใจจะมีการคงอยู่ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา มี 3 ส่วน และตอนที่ 3 
ส าหรับกลุ่มพยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน และมีความตั้งใจลาออก ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา มี 3 ส่วน ได้รับการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาจากผู้ทรงคุณวุฒิจ านวน 5 ท่าน 
และตรวจหาความเที่ยง โดยน าแบบสอบถามไปทดลองใช้กับพยาบาลวิชาชีพ ที่มีความคล้ายคลึงกับ
กลุ่มประชากรแต่ไม่ใช่กลุ่มตัวอย่าง จ านวน 30 คน จากนั้นน าข้อมูลที่ได้มาวิเคราะห์หาความเที่ยง 
โดยสูตรสัมประสิทธ์ิแอลฟาครอนบาคมีค่าเท่ากับ .816 และเมื่อน าแบบสอบถามที่มีคุณภาพ ทั้งใน
ด้านความตรงตามเนื้อหาและความเที่ยงในระดับที่ยอมรับได้ ไปเก็บข้อมูลจริงจากกลุ่มตัวอย่างของงานวิจัย 
แล้วน ามาหาค่าความเที่ยงด้วยวิธีเดียวกันกับข้ันตอนกลางทดลองใช้เครื่องมือ โดยสตูรสมัประสทิธ์ิแอลฟา 
ครอนบาคมีค่าเท่ากับ .836 ส่วนการวิจัยเชิงคุณภาพเป็นแบบสัมภาษณ์แบบกึ่งโครงสร้าง ได้รับการตรวจสอบ
ความตรงตามเนื้อหาจากผู้ทรงคุณวุฒิจ านวน 5 ท่าน 
 การเก็บรวบรวมข้อมูล ภายหลังการได้รับการรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมใน
ด้านวิจัยเกี่ยวกับการบริบาลผู้ป่วย สิ่งส่งตรวจ และสังคมศาสตร์การแพทย์ ของโรงพยาบาล ผู้วิจัยได้
เข้าพบหัวหน้าฝ่ายบริการพยาบาล เพื่อช้ีแจงวัตถุประสงค์ของการวิจัย และขอความร่วมมือในการเก็บ
รวบรวมข้อมูล ในกลุ่มผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพ 5 ราย พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงาน ใน
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 289 ราย โดยผู้วิจัยจัดท าชุดแบบสอบถามใส่ซองพร้อมเอกสารช้ีแจงการวิจัย 
เอกสารพิทักษ์สิทธ์ิของผู้เข้าร่วมวิจัย และหนังสือยินยอมเข้าร่วมการวิจัย ให้กลุ่มตัวอย่าง 
 การวิเคราะห์ข้อมูลการวิจัยเชิงปริมาณวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติหาค่าร้อยละ ค่าเฉลีย่ 
ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพวิเคราะห์โดยจ าแนกและจัดระบบข้อมูล โดยพิจารณา







 สรุปผลการวิจัยระยะท่ี 1 ผลการวิจัยเชิงปริมาณ 
 จ านวนร้อยละของระดับความมั่นใจที่จะคงอยู่ และความตั้งใจที่จะลาออกจากงาน
พยาบาลวิชาชีพ ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ในจังหวัดสงขลา จ านวน 289 คน พบว่าพยาบาลวิชาชีพ
ที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ค่อนข้างมีความมั่นใจ-ความมั่นใจอย่างยิ่ง ร้อยละ 
49.5 ส าหรับการคงอยู่ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ค่อนข้างไม่มีความมั่นใจ-ไม่มีความมั่นใจ
อย่างยิ่ง ร้อยละ 27.7 ส าหรับการคงอยู่ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา และรู้สึกเฉยๆ/ไม่แน่ใจ 
ร้อยละ 22.8 ส าหรับการคงอยู่ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงาน
ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ค่อนข้างมีความมั่นใจ-ความมั่นใจอย่างยิ่ง ร้อยละ 37.7 ส าหรับ
ความตั้งใจลาออกจากงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ค่อนข้างไม่มีความมั่นใจ-ไม่มี
ความมั่นใจอย่างยิ่ง ร้อยละ37.4 ส าหรับความตั้งใจลาออกจากงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา และรู้สึกเฉยๆ/ไม่แน่ใจ ร้อยละ 24.9 ส าหรับความตั้งใจลาออกจากงานในโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ได้เลือกท าแบบสอบถามตอนที่ 2 จ านวน 159 คน คิดเป็นร้อยละ 55 
และตอนที่ 3 จ านวน 130 คน คิดเป็นร้อยละ 45  
 ข้อมูลเกี่ยวกับลักษณะส่วนบุคคลจากจ านวนผู้ตอบแบบสอบถาม 159 คน ซึ่งคิดเป็น
ร้อยละ 55 ของจ านวนกลุ่มตัวอย่างทั้งหมด ที่มีผลต่อการคงอยู่ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล 
พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็น เป็นเพศหญิงร้อยละ 96.2 อายุระหว่าง 21-25ปี ร้อยละ 21.4 
สถานภาพโสดร้อยละ 52.2 มีระดับการศึกษาปริญญาตรี ร้อยละ 92.5 ส่วนใหญ่มีภูมิล าเนาอยู่นอก
พื้นที่จังหวัดสงขลา ร้อยละ 67.3 มีรายได้ประจ าเดือนอยู่ในระหว่าง 20,001 – 30,000 บาท ร้อยละ 48.4 
ความพอเพียงของรายได้ อยู่ในระดับพอใช้ ร้อยละ 43.4 มีระยะเวลาในการปฏิบัติงานอยู่ระหว่าง  
1-5 ปี ร้อยละ 29.6 รองลงมามีระยะเวลาในการปฏิบัติงานอยู่ระหว่าง6-10ปีและ 16-20 ปี ร้อยละ 
17.6 ทั้ง 2 ช่วงอายุ และส่วนใหญ่ไม่มีบุคคลที่อยู่ในความอุปการะ ร้อยละ 39.6 พยาบาลวิชาชีพที่ยัง
ปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล มากสุดสังกัดหอ
ผู้ป่วยพิเศษสูติกรรม ร้อยละ 100 รองลงมาสังกัดหอผู้ป่วยอุบัติเหตุ ร้อยละ 80 และ น้อยสุดสังกัดหอ
ผู้ป่วยอายุรกรรมหญิง ร้อยละ 20 รองลงมาสังกัดหอผู้ป่วยสูติกรรมและผู้ป่วยพิเศษทั่วไป ร้อยละ 25 
ทั้ง 2 หน่วยงาน 
 ข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุด้านครอบครัวจากจ านวนผู้ตอบแบบสอบถาม 159 คน ซึ่งคิด
เป็นร้อยละ 55 ของจ านวนกลุ่มตัวอย่างทั้งหมด ที่มีผลต่อการคงอยู่ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล 
พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็น มีรายได้ของครอบครัวเฉลี่ยต่อเดือนมากกว่า 40,000 บาท ร้อยละ 36.5 
ระดับรายได้ของครอบครัว เฉลี่ยต่อเดือนมากกว่า 40,000 บาท ร้อยละ 36.5 ระดับรายได้ของครอบครัว 
อยู่ในระดับเพียงพอ มีเหลือเก็บ ร้อยละ 54.7 จ านวนเงินที่ใช้ในการดูแลครอบครัวเฉลี่ยต่อเดือนน้อยกว่า 
10,001 บาท ร้อยละ 44.7 จ านวนสมาชิกในครอบครัวที่ต้องรับผิดชอบด้านการเงิน 2 คน ร้อยละ 39 
หน้าที่ส่งเสียครอบครัวด้านการเงิน มีภาระน้อย ร้อยละ 49.7 จ านวนช่ัวโมงที่ใช้ในกับครอบครัวเฉลี่ย
ต่อวันโดยส่วนใหญ่อยู่ที่ 1 – 5 ช่ัวโมงช่ัวโมง ร้อยละ 39 จ านวนสมาชิกในครอบครัวที่ต้องดูแลให้
เวลาจ านวน 2 คน ร้อยละ 31.4 และภาระที่ต้องดูแลให้เวลารับผิดชอบกับครอบครัวส่วนใหญ่ มี
  
153 
ภาระน้อย ร้อยละ 43.4 ต้องดูแลด้านการเงินกับบุตร ร้อยละ 57.3 และดูแลด้านการเงินกับญาติ 
น้อยสุด ร้อยละ 19.8 ส่วนใหญ่ต้องดูแลให้เวลากับบุตร ร้อยละ 57 และดูแลให้เวลากับญาติ น้อยสุด 
ร้อยละ 16.7 
 ข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุด้านองค์การ จากจ านวนผู้ตอบแบบสอบถาม 159 คน ซึ่งคิด
เป็นร้อยละ 55 ของจ านวนกลุ่มตัวอย่างทั้งหมด ที่มีผลต่อการคงอยู่ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล 
ตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในโรงพยาบาล เห็นด้วยกับการคงอยู่ของพยาบาลวิชาชีพ 4 ด้าน ได้แก่ 
ด้านวัฒนธรรมและค่านิยมองค์การ (Mean = 3.958) ด้านความรับผิดชอบ และการมีอิสระในงาน 
(Mean = 3.960) ด้านความสัมพันธ์ระหว่างผู้ร่วมงาน(Mean=3.826) และด้านการได้รับการสนับสนุน
จากผู้บังคับบัญชา (Mean = 3.692) ส่วนไม่แน่ใจ มี 3 ด้าน คือ ด้านค่าตอบแทน (Mean = 2.918) 
ด้านสวัสดิการ (Mean = 3.448) และด้านความต่อเนื่องในงานและความมั่นคง (Mean = 3.458) 
 
 
ภาพที่ 5-1 แสดงค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานด้านองค์การทีม่ีผลต่อการคงอยู่ 
 
 ข้อมูลเกี่ยวกับลักษณะส่วนบุคคล และด้านครอบครัวจากจ านวนผู้ตอบแบบสอบถาม 
130 คน ซึ่งคิดเป็นร้อยละ 45 ของจ านวนกลุ่มตัวอย่างทั้งหมด ที่มีผลต่อความตั้งใจลาออกของพยาบาล
วิชาชีพในโรงพยาบาล พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงร้อยละ อายุระหว่าง 26-30 ปี คิดเป็น
ร้อยละ 46.08 สถานภาพโสดร้อยละ 69.2 มีระดับการศึกษาปริญญาตรี ร้อยละ 96.2 ส่วนใหญ่มี
ภูมิล าเนาอยู่นอกพื้นที่จังหวัดสงขลา ร้อยละ 72.31 มีภูมิล าเนาอยู่ในพื้นที่จังหวัดสงขลา ร้อยละ27.69 
มีรายได้เฉลี่ยอยู่ในระหว่าง 20,001 – 30,000 บาท ร้อยละ 57.69 ความพอเพียงของรายได้ ส่วนใหญ่ 
อยู่ในระดับพอใช้ ร้อยละ 53.08 มีระยะเวลาในการปฏิบัติงานอยู่ระหว่าง 1-5 ปี ร้อยละ 65.38 ไม่มี
บุคคลที่อยู่ในความอุปการะ ร้อยละ 46.9 พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกในโรงพยาบาล มากที่สุดสังกัดหอผู้ป่วยอายุรกรรมหญิง ร้อยละ 80 
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รองลงมาสังกัดหอผู้ป่วยสูติกรรมและหอผู้ป่วยพิเศษทั่วไป ร้อยละ 75 ทั้ง 2 หน่วยงาน และน้อยสุด
สังกัดหอผู้ป่วยพิเศษสูติกรรม ร้อยละ 0 รองลงมาสังกัดหอผู้ป่วยอุบัติเหตุ ร้อยละ 20 
 ข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุจูงใจ กับความตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล 
ตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพจากจ านวนผู้ตอบแบบสอบถาม 130 คน ซึ่งคิดเป็นร้อยละ 45 ของ
จ านวนกลุ่มตัวอย่างทั้งหมด พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัด
สงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกในโรงพยาบาล เห็นด้วยกับความตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ 
3 ด้าน ได้แก่ ลักษณะงานที่ปฏิบัติ (Mean = 3.775) ความส าเร็จในหน้าที่การงาน (Mean = 3.671) 
และความรับผิดชอบ (Mean = 3.613) ส่วนไม่แน่ใจ มี 2ด้าน คือ ความก้าวหน้า (Mean = 3.194) 




ภาพที่ 5-2 แสดงค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของสาเหตุจงูใจกับความตั้งใจลาออกจากงาน 
 
 ข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุค้ าจุน กับความตั้งใจลาออกจากงาน ของพยาบาลวิชาชีพใน
โรงพยาบาล ตามการรับรู้ของพยาบาลวิชาชีพ จากจ านวนผู้ตอบแบบสอบถาม 130 คน ซึ่งคิดเป็น 
ร้อยละ 45 ของจ านวนกลุ่มตัวอย่างทั้งหมด พบว่า พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกในโรงพยาบาล เห็นด้วยกับความตั้งใจลาออกจาก
งานของพยาบาลวิชาชีพ 2 ด้าน ได้แก่ ผลประโยชน์ตอบแทน (Mean = 4.011) และสภาพแวดล้อม
ในการท างาน (Mean = 3.878) ส่วนไม่แน่ใจ มี 4 ด้าน คือ ความมั่นคงในการท างาน (Mean = 2.991) 
นโยบายการบริหารขององค์กร (Mean = 3.191) การปกครองบังคับบัญชา (Mean = 3.212) และ






ภาพที่ 5-3 แสดงค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของสาเหตุค้ าจุน กับความตั้งใจลาออกจากงาน 
 
 กล่าวโดยสรุป พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
ค่อนข้างมีความมั่นใจ-มีความมั่นใจอย่างยิ่ง ร้อยละ 49.5 ส าหรับการคงอยู่ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ค่อนข้างไม่มีความมั่นใจ-ไม่มีความมั่นใจอย่างยิ่ง ร้อยละ 27.7 ส าหรับการคงอยู่ใน
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา และรู้สึกเฉยๆ/ไม่แน่ใจ ร้อยละ 22.8 ส าหรับการคงอยู่ใน
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา  
 พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ค่อนข้างมี
ความมั่นใจ-มีความมั่นใจอย่างยิ่ง ร้อยละ 37.7 ส าหรับความตั้งใจลาออกจากงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา ค่อนข้างไม่มีความมั่นใจ-ไม่มีความมั่นใจอย่างยิ่ง ร้อยละ 37.4 ส าหรับความตั้งใจลาออก
จากงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา และรู้สึกเฉยๆ/ไม่แน่ใจ ร้อยละ 24.9 ส าหรับความตั้งใจ
ลาออกจากงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ได้เลือกท าแบบสอบถามตอนที่ 2 จ านวน 
159 คน คิดเป็นร้อยละ 55 และตอนที่ 3 จ านวน 130 คน คิดเป็นร้อยละ 45 
 พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่
ในโรงพยาบาล เห็นด้วยกับการคงอยู่ของพยาบาลวิชาชีพ 4 ด้าน ได้แก่ ด้านวัฒนธรรมและค่านิยม
องค์การ (Mean = 3.958) ด้านความรับผิดชอบและการมีอิสระในงาน (Mean = 3.960) ด้านความสัมพันธ์
ระหว่างผู้ร่วมงาน (Mean = 3.826) และด้านการได้รับการสนับสนุนจากผู้บังคับบัญชา (Mean = 
3.692) 
 พยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจ
ลาออกในโรงพยาบาล เห็นด้วยกับความตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ 5 ด้าน ได้แก่ ผลประโยชน์
ตอบแทน (Mean = 4.011) สภาพแวดล้อมในการท างาน (Mean = 3.878) ลักษณะงานที่ปฏิบัติ 




 สรุป ผลการวิจัยระยะท่ี 2 ผลการวิจัยเชิงคุณภาพ 
 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลในการศึกษาเชิงคุณภาพครั้งนี้ บริบทของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 




ในการปฏิบัติงาน รวมทั้งท านุ บ ารุง ให้บุคลากร สาขาขาดแคลนวิชาชีพต่างๆ ยังคงอยู่ปฏิบัติงานอยา่ง
ยั่งยืน บุคลากรเป็นทรัพยากรที่ส าคัญขององค์กร ที่ช่วยให้การด าเนินงานขององค์กรนั้นบรรลุเป้าหมาย 
มหาวิทยาลัยเป็นสถาบันการศึกษาขนาดใหญ่ หากผู้ที่ปฏิบัติงานลาออก โอน ย้าย หรือเกษียณอายุราชการ 
เป็นบุคลากรที่มีความรู้ความสามารถและมีประสบการณ์ และศักยภาพในการท างานสูงหรือเป็นบุคลากร
สาขาวิชาชีพที่ขาดแคลน ซึ่งจ าเป็นอย่างยิ่งต่อการพัฒนาสถาบันย่อมท าให้เกิดความสูญเสียแก่ทาง
ราชการเป็นอย่างมาก จะส่งผลกระทบต่อการพัฒนางานในด้านการเรียนการสอน การบริการต่างๆ 
 ผู้ให้ข้อมูลที่เป็นผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพและพยาบาลวิชาชีพที่ลาออกจาก
งานของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยแห่งหนึ่งในจังหวัดสงขลา ให้ความหมาย การคงอยู่ในงานพยาบาลว่า 
เป็นการแจ้งให้ทราบว่า ตนเองจะท างาน ณ โรงพยาบาลแห่งนี้ โดยไม่ย้ายไปท างานที่ไหนมีความพึงพอใจ
ที่จะท างานกับหน่วยงานอย่างมีประสิทธิภาพและอยู่ในองค์การนานที่สุด และให้ความหมาย ความตั้งใจ 
ลาออกจากงานพยาบาลว่า เป็นเจตคติ การรับรู้ถึงความเป็นไปได้หรือเป็นการแสดงความคิดเห็นหรือ
ค าพูดที่บอกถึงความเป็นไปได้ที่จะลาออกจากงานหรือโอนย้ายจากงานที่ท าอยู่ในปัจจุบัน ไปท างานที่
อื่น หรือหน่วยงานอื่นที่ไม่ใช่งานการพยาบาล โดยความสมัครใจ 
 ผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพ ต่างให้ข้อมูลที่สอดคลอ้งกนัว่าสาเหตทุีม่กีารคงอยู่
และความตั้งใจลาออกจากงานพยาบาล ประการที่ 1 คือ “ข้าราชการและสวัสดิการ” นั้นเป็นเหตุผล
ส าคัญที่มีผลต่อการลาออกของพยาบาล เมื่อสวัสดิการต่างๆ ไม่เหมือนข้าราชการจึงท าให้เกิดความตั้งใจ
ลาออกข้ึนมา ประการที่ 2 คือ “เงินและค่าตอบแทน” เมื่อพิจารณาเปรียบเทียบกับรายได้ต่างๆ ของ
โรงพยาบาลอื่นในเครือข่ายของโรงพยาบาลรัฐบาล พบว่า ยังเป็นค่าตอบแทนที่อยู่ในระดับสูง แต่หาก
เปรียบเทียบกับโรงพยาบาลเอกชน พบว่า ค่าตอบแทนในจ านวนน้ีกลายเป็นข้อด้อยของโรงพยาบาล 
ประการที่ 3 คือ “ข้าราชการและความมั่นคงในการท างาน” นั้นเป็นเป้าหมายหลักที่พยาบาลระดับ
ปฏิบัติการเหล่าน้ันให้ความสนใจ การเป็นพนักงานมหาวิทยาลัย หรือลูกจ้างคณะแพทยศาสตร์  จึงมี
ความมั่นคงในการท างานน้อยกว่ากลุ่มข้าราชการ 
 พยาบาลวิชาชีพที่ลาออกจากงาน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ต่างให้
ข้อมูลที่สอดคล้องกันว่าสาเหตุที่มีการคงอยู่ และความตั้งใจลาออกจากงานพยาบาล ซึ่งแตกตา่งกบัการให้
ข้อมูลของผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพ คือ ประการที่ 1 คือ “ข้าราชการและความมั่นคงในการท างาน” 
เป็นสาเหตุท าให้พยาบาลวิชาชีพการคงอยู่หรือตั้งใจการลาออกจากงาน โดยให้เหตุผลที่คล้ายผู้บังคับ 
บัญชาของพยาบาลวิชาชีพว่า โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย เป็นหน่วยงานของรัฐ พยาบาลวิชาชีพจึงอยาก
เป็นข้าราชการ เพราะข้าราชการให้ความรู้สึกที่มั่นคง เข้าท าราชการได้เท่ากับฝากชีวิตไว้ได้ ปลดเกษียณ
ก็มีบ านาญเลี้ยงชีพ ไม่ต้องต่อสัญญาการท างานปี ประการที่ 2 ให้เหตุผลสอดคล้องกับความคิดเห็น
ของผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพว่า “เงิน” เพราะเป็นอาชีพที่เสี่ยงต่อ โรคภัย การถูกฟ้องร้อง 
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และการนอนหลับพักผ่อนไม่เป็นเวลา ท าให้กลุ่มพยาบาลจ านวนหนึ่งตัดสินใจไปท างานในโรงพยาบาล
เอกชนซึ่งมีรายได้ที่สูงกว่า ประการที่ 3 ให้ความคิดเห็นต่างจากผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพว่า 
“ความสัมพันธ์ระหว่างหัวหน้า และผู้ร่วมงาน” มีผลต่อการคงอยู่หรือตั้งใจการลาออกจากงานของพยาบาล
วิชาชีพ นั่นคือ หากผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพขาดความสัมพันธ์ที่ดีกับพยาบาลวิชาชีพผู้ใต้บังคับ 
บัญชา และผู้ร่วมงานที่มีความสัมพันธ์ไม่ดีต่อกัน จะส่งผลให้เกิดการตั้งใจลาออกมากข้ึน ประการที่ 4 
ที่ให้ความคิดเห็นต่างจากผู้บังคับบัญชาของพยาบาลวิชาชีพว่า “การได้รับการยอมรับนับถือ” มีผลตอ่
การคงอยู่หรือตั้งใจการลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ นั่นคือ หากพยาบาลวิชาชีพ มีได้รับการยอมรับ
นับถือจากผู้ร่วมงานและผู้ป่วยน้อยย่อมจะส่งผลให้เกิดความตั้งใจลาออกเพิ่มข้ึน 
 
 สรุป ผลการวิจัยท้ัง 2 ระยะ 
 ข้อมูลจากสนามวิจัยจากกลุ่มตัวอย่างและผู้ให้ข้อมูลผลการวิจัย จากระยะที่ 1 ผลการวิจยั
เชิงปริมาณ มีความสอดคล้องกับ ผลการวิจัยระยะที่ 2 ผลการวิจัยเชิงคุณภาพ เกี่ยวกับสาเหตุของ
การคงอยู่และความตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
สาเหตุด้านนี้ หากไม่มีหรือมีในลักษณะที่ไม่สอดคล้องกับความต้องการของพยาบาลวิชาชีพจะเกิด
ความไม่ชอบงานข้ึน ท าให้เกิดการลาออกจากงานได้ (Frederick K. Herzberg and Others 1959, 
8-19 อ้างถึงในสมยศ นาวีการ 2546) ได้แก่ ผลประโยชน์ตอบแทน ความมั่นคงในการท างาน ความสัมพันธ์
ระหว่างผู้ร่วมงาน และการได้รับการยอมรับนับถือ 
 ผลการวิจัยระยะที่ 1 ผลการวิจัยเชิงปริมาณไม่สอดคล้องกัน โดยผลการวิจัยระยะที่ 2 
ผลการวิจัยเชิงคุณภาพไม่ได้กล่าวถึงสาเหตุของการคงอยู่ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลยั 
จังหวัดสงขลา ได้แก่ วัฒนธรรมและค่านิยมองค์การ และการได้รับการสนับสนุนจากผู้บังคับบัญชา 
 ผลการวิจัยระยะที่ 1 ผลการวิจัยเชิงปริมาณไม่สอดคล้องกัน โดยผลการวิจัยระยะที่ 2 
ผลการวิจัยเชิงคุณภาพ ไม่ได้กล่าวถึงสาเหตุของความตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพใน
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ได้แก่ สภาพแวดล้อมในการท างาน ลักษณะงานที่ปฏิบัติ  
ความส าเร็จในหน้าที่การงาน และ ความรับผิดชอบ 
 จากการศึกษาครั้งนี ้ผู้วิจัยได้สรุปผลการวิจัย การคงอยู่และความตั้งใจลาออกจากงาน










 ผลการศึกษา การคงอยู่ และความตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา อภิปรายผลการวิจัย ตามวัตถุประสงค์ เพื่อบรรยายและอธิบายปรากฏการณ์ 
ที่เป็นสาเหตุของการคงอยู่และการตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ ของโรงพยาบาลมหาวิทยาลยั
แห่งหนึ่ง ในจังหวัดสงขลา ดังนี้ 
 การคงอยู่ และความตั้งใจลาออก เป็นพฤติกรรมอย่างหนึ่งของพยาบาลวิชาชีพ ใน
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ทั้งการคงอยู่ และความตั้งใจลาออกจากงานจึงถือว่าเป็นตัวพยากรณ์ที่ส าคัญ
ที่สุดอย่างหนึ่งของการลาออก ทอนตัน และคณะ (1997) กล่าวว่า การคงอยู่หรือในทางตรงข้าม คือ 
ความตั้งใจลาออกเป็นตัวพยากรณ์ที่ดีที่สุดของการลาออก เพราะความตั้งใจคงอยู่หรือลาออกเป็นการแสดง
ถึงการวางแผนในอนาคต การท าความเข้าใจเกี่ยวกับความตั้งใจลาออกของบุคลากร อาจท าให้เกิด
การเปลี่ยนแปลงที่ส่งผลต่อความตั้งใจนี้ก่อนที่จะมีการลาออกจริง ผู้วิจัยได้อภิปราย โดยแบ่งสาเหตุ
การคงอยู่และความตั้งใจลาออก เป็น 3 ประเภท คือ 1) สาเหตุที่ท าให้พยาบาลวิชาชีพมีการคงอยู่ของ
พยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ซึ่งส่งผลโดยตรงต่อการคงอยู่ในโรงพยาบาล
ของพยาบาลวิชาชีพ 2) สาเหตุที่ท าให้พยาบาลวิชาชีพมีความตั้งใจลาออกจากของพยาบาลวิชาชีพใน
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ซึ่งส่งผลโดยตรงต่อความตั้งใจลาออกจากงานในโรงพยาบาล
ของพยาบาลวิชาชีพ และ 3) สาเหตุที่ท าให้พยาบาลวิชาชีพมีการคงอยู่ และตั้งใจลาออกจากงาน ใน
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ซึ่งไม่สามารถน าสาเหตุของการคงอยู่อธิบายแยกจากความ





จะเกิดความชอบงาน ท าให้เกิดการคงอยูใ่นงาน จึงอภิปรายการคงอยู่และความตั้งใจลาออกด้วยกัน
ดังนี ้
 
 1. สาเหตุท่ีท าให้พยาบาลวิชาชีพมีการคงอยู่ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
  วัฒนธรรมและค่านิยมองค์การ  
  ในการศึกษาครั้งนี้ พบว่า วัฒนธรรมและค่านิยมองค์การมีผลต่อการคงอยู่ของ
พยาบาลวิชาชีพ (Mean = 3.958) โดยรู้สึกเป็นส่วนหนึ่งของโรงพยาบาลนี้ ร้อยละ 63.5 ภูมิใจที่ท างาน
ในโรงพยาบาลแห่งนี ้ร้อยละ 62.9 และระเบียบและวิธีปฏิบัติขององค์การนี้สามารถน าไปสู่ความส าเร็จ
ในงาน ร้อยละ 56 ส่งผลต่อการคงอยู่ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
และรูสึกภูมิใจที่จะบอกใครๆว่าเขาเป็นพยาบาลในโรงพยาบาล รู้สึกว่าองค์การนี้เป็นองค์การใหญ่ มี
ความมั่นคงเป็นแหล่งของการเรียนรู และมีช่ือเสียง เนื่องจากโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยจัดเป็นองค์การ
ใหญ่ เป็นองค์การช้ันน าของประเทศ มีช่ือเสียงทั้งในและต่างประเทศ เป็นสถานบริการสุขภาพระดับ
ตติยภูมิ เป็นศูนย์กลางด้านวิชาการ และการศึกษาวิจัย มีผลงานการศึกษาวิจัยเพื่อสนับสนุนกิจกรรม
การพัฒนาคุณภาพทางการศึกษาและการบริการอยู่ตลอดเวลา ซึ่งเป็นการพัฒนาทั้งระบบ โดยการพัฒนา 
การท างาน พัฒนาวิชาการ พัฒนาคน เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพองค์การและความเป็นธรรมในการบริหารงาน 
มีการสร้างสรรค์นวัตกรรมใหม่ๆ ที่ส่งเสริมสุขภาพของประชาชนเสมอ บุคลากรของโรงพยาบาล ประกอบดว้ย 
แพทย์ผู้เช่ียวชาญเฉพาะทาง พยาบาลวิชาชีพผู้มีความรู้ความสามารถเฉพาะทาง และบุคลากรวิชาชีพ
อื่นๆที่มีความเช่ียวชาญเฉพาะทาง (ทัศนา บุญทอง 2543) ท าให้บุคลากรที่ปฏิบัติงานอยู่ในองค์การ 
ย่อมเกิดความภาคภูมิใจ เกิดความผูกพัน และยินดีที่จะเป็นสมาชิกขององค์การ และต้องการปฏิบัติงาน
อยู่ในองค์การให้นานที่สุด เพราะโดยทั่วไปบุคคลย่อมต้องการท างานในองค์การที่ใหญ่ มีความมั่นคง
และมีช่ือเสียงอยู่แล้ว สอดคลองกับแนวคิดของ Mathis และ Jackson (2004) ที่กล่าวว่า องค์การใด 
ท าให้บุคลากรเกิดความรู้สึกเช่ือมั่น มีวัฒนธรรมขององค์การที่เอื้อต่อการปฏิบัติงาน และเช่ือมั่น ใน
ความสามารถของบุคลากร จะช่วยให้เกิดความไว้วางใจซึ่งกันและกันระหว่างสมาชิก ก่อให้เกิดความรู้สึก
เป็นเจ้าของสูงข้ึน และมีผลต่อการคงอยู่ขององค์การเพิ่มข้ึน และสอดคลองกับการศึกษาของ Neubauser 
(2002) ที่พบว่า การประสบความส าเร็จในการธ ารงรักษาให้บุคลากรมีการคงอยู่ในองค์การ ตอ้งมกีารสรา้ง
วัฒนธรรมองค์การ ที่ส่งเสริมให้เกิดความจงรักภักดี และความผูกพันต่อองค์การ 
  จากการส ารวจ พบว่าพยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย
นั้น ส าเร็จการศึกษามาจากมหาวิทยาลัยต้นสังกัดของโรงพยาบาลเป็นส่วนใหญ่ ความผูกพันเมื่อครั้งที่
พยาบาลเหล่าน้ียังคงเป็นนักศึกษาพยาบาล ที่เทิดทูนระบบรุ่นพี่รุ่นน้อง หรือ วัยวุฒิ (Seniority) และ
ปฏิสัมพันธ์ส่วนตัวนั้นยังคงมีอิทธิพลต่อการคิดและการแสดงออกของพยาบาลในการปฏิบัติงาน 
รวมถึงการสังเกตแบบไม่มีส่วนร่วมพบว่า สรรพนามที่พยาบาลแทนตัวเองในการสื่อสารกันคือ “พี่” 
กับ “น้อง” แม้ว่าในบางครั้งอายุของบุรุษที่ 1 กับบุรุษที่ 2 จะต่างกันมาก จนสามารถเรียกแม่ หรือ 
ป้า แทน แต่ด้วยระบบวัฒนธรรมของพยาบาลก็ยังคงยึดอยู่ในกรอบของ “พี่น้อง” นัยของการแทน
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ตัวเองด้วยสรรพนามเหล่านี้ได้แสดงให้เห็นมากกว่าความผูกพัน แต่มันคืออ านาจในการ “กดทับ” 
และในขณะเดียวกันมัน คือ “ความเป็นกันเอง” ในสายงานของพยาบาล อนึ่ง แม้พยาบาลที่จบจาก
สถาบันอื่นๆ ที่มาปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยแห่งนี้ก็เช่นกัน ที่ได้ยึดเอาแนวทางวัฒนธรรม
องค์การนี้เป็นหลักปฏิบัติ หรืออาจเป็นการน าวัฒนธรรมที่มีร่วมและเหมือนกันของพยาบาล ที่ส าเร็จ
การศึกษาจากต่างสถาบันมาใช้ ภายใต้ความเคยชินที่ลงตัวกับวัฒนธรรมของมหาวิทยาลัยแห่งนี้  
  ระบบรุ่นพี่รุ่นน้องเป็นระบบชนช้ันที่อยู่นอกเหนือระบบกฎหมาย และระเบียบ
ขององค์การ แต่กลับเข้ามาส่งผลต่อทั้งภาคการปฏิบัติงานและภาคความรู้สึกนึกคิด เป็นอย่างมาก 
บรรยายการของการปฏิบัติงานของพยาบาลดังที่ได้กล่าวไปแล้วในข้างต้นว่าอยู่ภายใต้เงื่อนไขของ 
“ความเสี่ยง” ที่จะต้องรับผิดชอบต่อสิ่งส าคัญ อาทิชีวิตของผู้ป่วย เป็นต้น ประสบการณ์จึงกลายเป็น
สิ่งจ าเป็นต่อการปฏิบัติงานของพยาบาล ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยน้ัน มีการนพระบบพี่สอนน้องมา
ใช้ในการฝึกพยาบาลใหม่ ให้มีความเช่ียวชาญในการปฏิบัติงานภายใต้คุณภาพทางการพยาบาล การ
ใช้ระบบพี่สอนน้องของฝ่ายการบริการพยาบาลที่น ามาใช้กับพยาบาลวิชาชีพในหอผู้ป่วย ประโยชน์ที่
ได้รับที่เด่นชัดและน่าช่ืนชม คือ การประหยัดค่าใช้ค่าย ประหยัดแรงงาน ประหยัดเวลา ในการฝึก
พยาบาลวิชาชีพเหล่านั้นให้สามารถปฏิบัติงานได้ ด้วยการฝึกปฏิบัติจริงภายใต้การดูแลของพี่ที่
ช านาญงานกว่า อนึ่ง องค์ความรู้และความช านาญจากการเรียนพยาบาลของพยาบาลวิชาชีพนั้น 
พบว่ายังไม่เพียงพอและตรงต่อสายของพยาบาลวิชาชีพในการปฏิบัติงาน  เนื่องจากโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยน้ันเป็นโรงพยาบาลขนาดใหญ่ มีหน่วยงานที่ดูแลผู้ป่วยที่ซับซ้อนและหลากหลาย อีกทั้ง
การจัดการทรัพยากรบุคคล อย่างการมอบต าแหน่งหน้าที่รับผิดชอบ ของพยาบาลวิชาชีพที่จบใหม่นัน้ 
ไม่สามารถท าตามการเลือกของพยาบาลวิชาชีพที่จบใหม่ได้ว่าจะบรรจุลงหน่วยงานไหน เนื่องจาก
บางครั้งหน่วยงานเหล่าน้ันอาจมีต าแหน่งเต็ม และอีกหน่วยงานขาดอัตราก าลัง ฉะนั้นมาตรการ “การ
บังคับเลือก” จึงถูกน ามาใช้โดยปริยาย ท าให้ความสนใจและทักษะความช านาญในการดูแลผู้ป่วยบาง
ประเภทของพยาบาลจบใหม่จึงไม่ถูกน า มาใช้ การเรียนรู้งานใหม่ “ในหน้างาน” ในขณะปฏิบัติงาน
จริง ภายใต้การดูแล ควบคุม และสอนงานของพยาบาลวิชาชีพรุ่นพี่จึงกลายเป็นสิ่งจ าเป็นอย่างมาก 
  ภายใต้ระบบพี่สอนน้อง ก็เช่นกันยังมีข้อด้อยที่ส าคัญของระบบนี้  คือ “การกด
ทับ” สิทธิและเสรีภาพในการท างาน อนึ่งดังที่กล่าวไปแล้วในข้างต้นว่า ลักษณะงานของพยาบาลนั้น
จ าเป็น ต้องมีการช่วยเหลือ ตรวจตรา และควบคุมกันเอง เพื่อผลประโยชน์ที่สูงสุดต่อผู้ป่วย และ
องค์การ แต่ในทางกลับกัน การใช้ระบบพี่น้องของพยาบาลนั้น กลายมาเป็นแรงกดดันและก่อให้เกิด
ความเครียดระหว่างพยาบาลด้วยกัน ความรู้สึกเหล่าน้ีมักถูกกลบเกลื่อนด้วยการ “สร้างภาพลักษณ์” 
ที่ดีให้คนอื่นมองเห็น ซึ่งเป็นปกติของกลไกทางจิต และการจัดการพฤติกรรมของมนุษย์ จอร์ด เฮอร์
เบิร์ต มีด(1931, อ้างถึงใน มงคล นาฏกระสูตร 2548) กล่าวว่า การปฏิสัมพันธ์ของมนุษย์มี 2 
ประการ คือ มนุษย์สร้างตัวตนข้ึนมาและ มนุษย์สะท้อนตัวเองจากผู้อื่น ทั้งปัจเจกบุคคลและสังคมจึง
แยกกันไม่ได้ ถ้าปราศจากการสื่อสารด้วยสัญลักษณ์ที่มีการตีความหมายร่วมกัน กระบวนการทาง
สังคมจะไม่เกิดข้ึน ดังนั้น มนุษย์ที่จึงอยู่ในโลกแห่งสัญลักษณ์ที่มีความหมายและมีความส าคัญต่อชีวิต
และพื้นฐานหลักของการมีปฏิสัมพันธ์ของมนุษย ์  
  ความบอบช้ าทางความรู้สึกของผู้ด้อยอ านาจกว่า ที่เกิดจากการกดทับ ของระบบ
ชนช้ัน ที่เรียกว่าพี่น้อง กลายมาเป็นสิ่งที่น่าสนใจ และเป็นปัจจัยในอันดับต้นๆ ที่มีผลต่อการลาออก
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หรือคงอยู่ของพยาบาลซึ่งสอดคล้องกับที่อับราฮัม มาสโลว์ (Maslow 1970) ได้กล่าวว่า มนุษย์ทุกคน
ต้องการที่จะได้รับการนับถือและเคารพให้เกียรติ ความเคารพนับถือแสดงถึงความต้องการของมนุษย์
ที่จะได้รับการยอมรับและเห็นคุณค่าโดยคนอื่น เมื่องานหรือกิจกรรมที่ท า ท าให้รู้สึกว่าตนเองด้อย
คุณค่า เกิดความไม่สมดุลในความเคารพนับถือ อาจส่งผลให้มีความภาคภูมิใจในตนเองลด จากการให้
สัมภาษณ์ พบว่า ผู้ให้ข้อมูลโดนต าหนิ จากรุ่นพี่เพียงคนเดียว แต่สามารถท าให้รุ่นพี่หลายๆ คน ไม่
พอใจด้วย ผู้ให้ข้อมูลกล่าวว่า “...เหตุผลหนึ่งที่พี่ออกจากที่นั้น คือ ซีเนียเค้าส่งเวรว่าพี่ก้าวร้าวไม่
เคารพรุ่นพี่ โดยที่พี่ได้ช้ีแจงเหตุผลถึงการท างานนั้น ตอนแรกพี่ไม่คิดอะไร แต่พออยู่ 2 ถึง 3 วัน เริ่มมี
หลายตาบ้าง ค าพูดจากรุ่นพี่ๆ คนอื่นๆ อีก พี่ข่มใจต้องกลับไปร้องที่ห้อง เป็นครั้งเลวร้ายที่สุด แล้วพี่
ก็เริ่มคิดอยากออก...”  
  ในเบื้องลึกของระบบพี่น้องของพยาบาล ได้กลายเป็นรากเหง้าส าคัญของ 
“ระบบอุปถัมภ์” กล่าวคือ การจัดการทางสังคมของระบบพี่น้องนั้น กลายเป็นการสร้างความผูกพันที่
ส าคัญ อันจะมีผลต่อลักษณะการแสดงออก การคิดการตัดสินของคนในองค์การ และยิ่งไปกว่าน้ันการ
ผลิตซ้ าทางความคิดของระบบพี่น้องได้กลายเป็น วัฒนธรรมองค์การที่แข็งแกร่งและยากต่อการทลาย
ให้ล้มลงอย่างราบคาบ ตัวอย่างของระบบอุปถัมภ์ที่เกิดจากระบบพี่น้อง คือ “ความรักและสามัคคีกัน
เฉพาะกลุ่ม” ท าให้พยาบาลที่อยู่นอกกลุ่มของความสัมพันธ์ของการเป็นพี่น้องเหล่านั้นถูกติดป้าย
ฉลากให้เป็น “คนอื่น” ที่ไม่ใช่ “พวกของเรา” ในประเด็นนี้พบว่าต่อมากลายมาเป็นประเด็นส าคัญใน
การแบ่งพรรคแบ่งพวก ที่องค์การประสบปัญหาอยู่ในปัจจุบันและยากต่อการแก้ไข อนึ่งตลอด
ระยะเวลาที่ผ่านมาฝ่ายการบริการพยาบาลของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ได้ตระหนักถึงปัญหาย่อย




  การได้รับการสนับสนุนจากผู้บังคับบัญชา 
  ในการศึกษาครั้งนี้ พบว่า การได้รับการสนับสนุนจากผู้บังคับบัญชามีผลต่อการ
คงอยู่ของพยาบาลวิชาชีพ (Mean = 3.692) โดยหัวหน้าหอผู้ป่วยให้โอกาสท่านใช้ความรู้
ความสามารถที่ได้อบรมมาในการท างาน ร้อยละ 65.4 หัวหน้าหอผู้ป่วยให้การยอมรับในผลงานและ
สนับสนุนต่อการปฏิบัติงานของท่านเสมอ ร้อยละ 62.9 และหัวหน้าหอผู้ป่วยให้โอกาสท่านในการ
ปรึกษาหารือ/เสนอแนะเกี่ยวกับปัญหาการปฏิบัติงานประจ าวัน ร้อยละ 61.6 การศึกษาของ 
Neubauser (2002) ที่กล่าวว่า การบริหาร งานของผู้บริหาร ที่มีส่วนส าคัญในการเสริมสร้าง
บรรยากาศการท างานในองค์การ ผู้บริหารที่มีการบริหารงานเป็นไปในลักษณะการให้ความช่วยเหลือ 
ให้ค าปรึกษาและสอนงาน มีความยุติธรรม ไม่เข้มงวด เปิดโอกาสให้มีความยืดหยุ่นในงานได้ และมี
ความสมดุลของชีวิตการท างานและชีวิตส่วนตัว ให้ข้อมูลป้อนกลับ ให้การยอมรับบุคลากรและผลการ
ปฏิบัติงาน พรอมทั้งให้การสนับสนุนให้มีโอกาสก้าวหน้าและพัฒนาในงานส าหรับบุคลากร จะท าให้
เกิดผลทางบวกต่อการคงอยู่ของบุคลากรในองค์การได้ ผู้น าที่ท าหน้าที่เป็นพี่เลี้ยง และผู้สอนงาน มี
ความสัมพันธ์ทางบวกกับการคงอยู่ในงานของบุคลากรสูง สอดคล้องกับการศึกษาของ Kossen et al. 
(1975 อ้างถึงใน บุญธิดา เทือกสุบรรณ 2550) ได้ให้ข้อเสนอว่าผู้บริหารควรมีการก าหนดนโยบาย
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ขององค์การเพื่อเป็นการวางขอบเขตแนวทางของงานให้ผู้ปฏิบัติสามารถน าไป ปฏิบัติงานได้ และแปล
ความหมายได้ องค์การที่มีนโยบายที่ชัดเจนจะช่วยเป็นกรอบใช้ช้ีทางและช่วยก ากับให้การด าเนินงาน
มีการประสานไปในทิศทางเดียวกัน ในท านองเดียวกันการศึกษาของ Neubauser (2002) พบว่า
ผู้บริหารที่มีการบริหารงานเป็นไปในลักษณะการให้ความช่วยเหลือ ให้ค าปรึกษาและสอนงาน มีความ
ยุติธรรม ไม่เข้มงวด เปิดโอกาสให้มีความยืดหยุ่นในงานได้ และมีความสมดุลของชีวิตการท างานและ
ชีวิตส่วนตัว ให้ข้อมูลป้อนกลับ ให้การยอมรับบุคลากรและผลการปฏิบั ติงาน พรอมทั้งให้การ
สนับสนุนให้มีโอกาสก้าวหน้าและพัฒนาในงานส าหรับบุคลากร จะท าให้เกิดผลทางบวกต่อการคงอยู่
ของบุคลากรในองค์การได้ ผู้น าที่ท าหน้าที่เป็นพี่เลี้ยง และผู้สอนงาน มีความสัมพันธ์ทางบวกกับการ
คงอยู่ในงานของบุคลากรสูง นอกจากนี้ระเบียบวิธีการปฏิบัติงานยังเป็นการระบุให้เห็นถึงข้ันตอน 
ของการท างานอย่างชัดเจนถึงวิธีการกระท า ว่ากิจกรรมใดกิจกรรมหนึ่งจะมีข้ันตอนการด าเนินงาน
เป็นอย่างไร (ธงชัย สันติวงษ์ 2530) และนอกจากจะช่วยเสริมสร้างขวัญก าลังใจในงานที่ดีแก่บุคคลใน
องค์การแล้ว ยังมีประโยชน์ต่อองค์การหลายประการ ได้แก่ก่อให้เกิดความจงรักภักดีต่อองค์การ 
สร้างความร่วมมือและความคิดริเริ่มของบุคคลในองค์การที่จะร่วมสร้างสรรค์งานให้บรรลุเป้าหมายที่
ก าหนดไว้ รวมทั้งบุคคลในองค์การที่มีความพึงพอใจในงานและพึงพอใจในกิจกรรมต่างๆขององค์การ 
(เสนาะ  ติเยาว์ 2539) 
 
 2. สาเหตุท่ีท าให้พยาบาลวิชาชีพมีความตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ
ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
  สภาพแวดล้อมในการท างาน  
  ในการศึกษาครั้งนี้ พบว่า สภาพแวดล้อมในการท างานมีผลต่อความตั้งใจลาออก 
(Mean = 3.878) โดยการอยู่เวรเช้า–บ่าย–ดึก ท าให้กิจวัตรประจ าวัน เช่นการรับประทานอาหาร 
การนอนหลับ การขับถ่ายเปลี่ยนแปลงไป ร้อยละ 68.5 การอยู่เวรติดต่อกันเกิน 8 ช่ัวโมง ท าให้
ประสิทธิภาพในการท างานลดลง ร้อยละ 54.6 และการอยู่เวรท าให้สุขภาพกาย และสุขภาพจิตแย่ลง 
ร้อยละ 51.5 ซึ่งปรียาพร วงศ์อนุตรโรจน์ (2541) ได้อธิบายว่าวิชาชีพพยาบาลมีโอกาสเสี่ยงที่จะติด
เช้ือได้ง่ายหากจากความระมัดระวัง จึงควรมีมาตรการในการป้องกันและควบคุมการติดเช้ือ 
สอดคล้องกับการศึกษาของ สมพันธ์ หิญชีรนันทน์ (2539) พบว่า หากสภาพแวดล้อมในการท างานไม่
เหมาะสม มีความเสี่ยง ไม่ถูกสุขลักษณะ จะท าให้เกิดปัญหาในการท างาน เพราะบั่นทอนสุขภาพของ
ผู้ปฏิบัติงาน สาเหตุหนึ่งที่พยาบาลไม่ต้องการอยู่ในวิชาชีพต่อไป คือ การเสี่ยงต่อการติดโรค เนื่องจาก
มนุษย์มีข้อจ ากัดในการปรับตัวต่อการเปลี่ยนแปลงของสิ่งแวดล้อม สอดคล้องกับการศึกษาของ 
Cropanzano และคณะ (1997) พบว่าบรรยากาศในการท างานควรมีความเป็นกันเองและเอื้ออาทร
ต่อกัน เพราะหากสภาพแวดล้อมในการท างานไม่เหมาะสม อาจก่อให้เกิดปฏิกิริยาต่อพฤติกรรมและ
ทัศนคติของบุคลากรได้ เช่น ความพึงพอใจในงานลดลง ท าให้มีความผูกพันต่อองค์การลดลง เกิด
ความเหนื่อยหน่าย เลี่ยงงาน ขาดงาน อัตราการลาออกหรือเปลี่ยนงานสูง นอกจากนี้การศึกษาของ 
Prestholdt และคณะ (1988) ศึกษาพบว่าสภาพแวดล้อมในการท างานเป็นตัวพยากรณ์ส าคัญอย่าง
หนึ่งของความตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาล ท าให้รับรู้ถึงการปฏิบัติงานภายใต้สถานการณ์ที่บีบ
บังคับ มักจะคิดเปลี่ยนงาน ดังนั้นหากสามารถลดภาวะบีบบังคับในงานการพยาบาลได้อาจท าให้
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คุณภาพของสภาพแวดล้อมการท างานดีข้ึนได้ และอาจลดการลาออกได้ด้วย (Pooyan et al., 1990) 




  ลักษณะงานท่ีปฏิบัติ  
  ในการศึกษาครั้งนี้ พบว่า ลักษณะงานที่ปฏิบัติมีผลต่อความตั้งใจลาออก (Mean 
= 3.775) โดยการอยู่เวรท าให้ท่านมีการด าเนินชีวิตทั้งส่วนตัวและครอบครัวเปลี่ยนแปลงไป ห่างเหิน
จากครอบครัวหรือผู้มีอุปการคุณ เช่น บิดา มารดา ร้อยละ 60.8 การอยู่เวรเป็นปัจจัยหนึ่งที่ท าให้
ท่านคิดเปลี่ยนสายงาน ร้อยละ 47.7 และการปฏิบัติหน้าที่รักษาพยาบาลเป็นงานที่ซ้ าซาก จ าเจ เบื่อ
หน่ายไม่มีโอกาส หรือเวลาเป็นส่วนตัว ร้อยละ 45.4 สอดคล้องกับการศึกษาของ สุจินต์ วิจิตร
กาญจน์ และคณะ (2538) พบว่า ภาระงานที่ท าอยู่ทุกวันนี้เป็นสิ่งที่พยาบาลวิชาชีพไม่ต้องการ 
เนื่องจากไม่ได้ใช้เวลาเต็มที่ในการปฏิบัติการพยาบาล แต่ต้องใช้เวลาที่มีจ ากัดปฏิบัติงานหลากหลายที่
ไม่ใช่งานพยาบาลโดยตรง เช่น งานเอกสาร งานจัดเตรียมยา งานด้านการเงิน เป็นต้น  โดยพยาบาล
วิชาชีพใช้เวลาในการดูแลผู้ป่วยโดยตรงเพียงร้อยละ 31 แต่ใช้เวลาที่เหลือถึงร้อยละ 69 ปฏิบัติงาน
อื่นที่ไม่ใช่การพยาบาลโดยตรง และหากภาระงานโดยตรงของพยาบาลวิชาชีพเกิดความบกพร่อง ก็จะ
ยิ่งท าให้พยาบาลวิชาชีพไม่ต้องการคงอยู่ในองค์การเพิ่มข้ึน ส่วนการศึกษาของ สตราโชตา และคณะ 
(Strachota et al. 2003) ก็พบว่า พยาบาลที่ลาออกจะให้เหตุผลมากกว่า 1 ในการเปลี่ยนงาน 
เหตุผลที่พบบ่อยคือ ช่ัวโมงในการท างาน การที่ต้องท างานยาวนานหลายช่ัวโมง การท างานล่วงเวลา 
ท างานในวันหยุดสุดสัปดาห์ และท างานในวันหยุดพักผ่อน ท าให้พยาบาล วิชาชีพมองหางานใหม่ 
แสดงว่าสภาพการท างานดังกล่าวไม่จูงใจให้พยาบาลอยู่ท างานต่อ ประกอบกับการมีโอกาสในงานอื่น
ที่ภาระงานไม่หนักเหมือนงานการพยาบาล เช่น การขายผลิตภัณฑ์อาหารเสริม ขายเครื่องมือแพทย์ 
ขายผลิตภัณฑ์ความงาน เป็นต้น พยาบาลจึงมีโอกาสที่จะลาออกไปประกอบอาชีพอื่นที่ไม่ต้องท างาน
หนัก ไม่ต้องอยู่เวร และไม่ต้องเสี่ยงต่อการติดโรค ซึ่งท าให้ภาวะขาดแคลนพยาบาลวิชาชีพมีมากข้ึน 
ดังนั้นหากสามารถท าให้ผู้ปฏิบัติงานมีความรู้สึกถึงประโยชน์และความท้าทายของงานที่ท า ว่าได้ใช้
ความรู้ความสามารถ รวมถึงความคิดริเริ่มสร้างสรรค์ จะเกิดความรู้สึกที่ดีต่องาน ต้องการปฏิบัติงาน
นั้นๆจนเกิดความรู้สึกผูกพันกับงาน ไม่อยากจากไปไหน ลักษณะงานของพยาบาลวิชาชีพเกี่ยวข้องกับ
การดูแลสุขภาพอนามัยและความปลอดภัยของชีวิตมนุษย์ ที่ต้องให้บริการต่อเนื่องตลอด 24 ช่ัวโมง
แม้ในยามวิกาล ต้องเผชิญกับปัญหารวมถึงภาวะวิกฤตต่างๆ ทางคลินิก นอกจากนี้ยังต้องสนองตอบ
ความต้องการและความคาดหวังทั้งจากผู้รับบริการ หน่วยงาน และองค์การ โดยเฉพาะอย่างยิ่งใน
สภาพปัจจุบันที่ต้องมีการปรับเปลี่ยนกระบวนการท างานเพื่อตอบสนองต่อนโยบายของรัฐ ไม่ว่าจะ
เป็นปฏิรูประบบสุขภาพ การธ ารงรักษาคุณภาพบริการอย่างต่อเนื่อง การเสี่ยงจากการติดเช้ือโรค สิ่ง
ต่างๆเหล่าน้ีก่อให้เกิดความเครียด เหนื่อยล้า จนอาจเกิดความท้อแท้ ลาออกจากงานได้ นอกจากนี้





  ความส าเร็จในงาน  
  ในการศึกษาครั้งนี้ พบว่า ความส าเร็จในงานมีผลต่อความตั้งใจลาออก (Mean = 
3.671) โดยได้ใช้ความสามารถในการแก้ปัญหาที่เกิด ร้อยละ 71.5 เพื่อนร่วมงานของท่านมีส่วนช่วยให้
ท างานส าเร็จ ร้อยละ 69.2 และปฏิบัติงานส าเร็จตามเป้าหมายที่ก าหนด ร้อยละ 65.4 สอดคล้องกับ
การศึกษาของ สายสมร เฉลยกิตติ (2545) ศึกษา พบว่า บุคคลความรู้สึกถึงความส าเร็จในการ
ปฏิบัติงานเป็นแรงจูงใจให้พยาบาลมองเห็นคุณค่าของตน เกิดความภาคภูมิใจ ส่งผลให้มีความพึง
พอใจในงาน พร้อมที่จะปฏิบัติงานให้มีคุณภาพมากยิ่งข้ึน จากการศึกษาของ Fletcher (2001) พบว่า
พนักงานที่มีความต้องการความส าเร็จสูงมักจะแสวงหางานที่ท้าทายหรือโอกาสในการเรียนรู้ทักษะ
ใหม่ๆ เพื่อตอบสนองความต้องการความส าเร็จ สอดคล้องกับการศึกษาของ อุดมรัตน์ สงวนศิริธรรม 
(2534) ที่ศึกษาพบว่าสิ่งส าคัญที่จะท าให้เกิดความพึงพอใจในงานส่วนหนึ่งมาจากการประสบ
ความส าเร็จในงาน ท าให้เกิดทัศนคติที่ดีต่อวิชาชีพ บุคคลที่ประสบความส าเร็จในงานจะมีความพึง
พอใจในงานสูงและพร้อมที่จะเป็นแบบอย่างที่ดีแก่ผู้อื่น ดังนั้นผู้บริหารทางการพยาบาลจึงควรสร้าง
แรงจูงใจที่จะท าให้เกิดความพยายามทุ่มเทและเต็มใจปฏิบัติงาน ท าให้เกิดความผูกพันในงานและ
องค์การจนไม่เกิดความรู้สึกอยากออกจากงานหรือองค์การ และสอดคล้องกับการศึกษาของ 
บลังเคิร์ทซ และ โรบินสัน (1997) ที่พบว่าความส าเร็จในงานมีความสัมพันธ์ทางลบกับความตั้งใจ
ลาออก ความส าเร็จในงานเป็นความสามารถในการแก้ปัญหาต่างๆที่เกิดจากการปฏิบัติงาน ตลอดจน
การป้องกันปัญหาที่จะเกิดข้ึน ท าให้งานส าเร็จบรรลุตามเป้าหมาย ส่งผลให้ผู้ปฏิบัติงานเกิดความพึง
พอใจในผลงานของตนที่ท างานส าเร็จเป็นที่พึงพอใจของทั้งผู้ร่วมงานและผู้บังคับบัญชา นอกจากนี้ยัง
เป็นการตอบสนองความต้องการในระดับสูงสุดของมนุษย์ คือ ความต้องการความส าเร็จตามทฤษฎี
ความต้องการพื้นฐานของมนุษย์ของมาสโลว์ (Maslow, 1970) 
 
  หน้าท่ีความรับผิดชอบ  
  ในการศึกษาครั้งนี้พบว่า หน้าที่ความรับผิดชอบมีผลต่อความตั้งใจลาออก 
(Mean=3.96) โดยสามารถปฏิบัติงานที่ได้รับมอบหมายให้ส าเร็จลุล่วง ร้อยละ 76.1 ได้ใช้ความรู้ 
ความสามารถ และทักษะในการปฏิบัติงานอย่างเต็มที่  ร้อยละ 74.8 และสามารถวางแผน และ
ปรับปรุงงานด้วยตัวของท่านเอง ร้อยละ 71.1 สอดคล้องกับการศึกษาของ แจนเสน และคณะ 
(1999) ที่พบว่า การบริหารแบบมีส่วนร่วมท าให้บุคลากรรู้สึกมีอิสระในการท างาน มีการกระจาย
อ านาจในการตัดสินใจ เช่นเดียวกับการศึกษาของฮินเชอร์ และคณะ (1987) พบว่า การให้พยาบาลมี
ส่วนร่วมและมีอิสระในการตัดสินใจเกี่ยวกับงานที่รับผิดชอบ อาจท าให้ลดการลาออกจากงานหรือ
โรงพยาบาลได้ เพราะการได้รับอ านาจในการปฏิบัติงานอย่างเต็มที่เป็นสิ่งส าคัญที่ท าให้พยาบาลเกิด
ความพึงพอใจในงาน และมีผลต่อการตัดสินใจที่จะอยู่หรือไปจาก สอดคล้องกับการศึกษาของโฟชเซน
และคณะ (2005) ที่พบว่า การท างานที่ไม่มีอิสระ ขาดอ านาจในการตัดสินใจ เป็นปัจจัยส าคัญ
ประการหนึ่งที่ท าให้พยาบาลวิชาชีพตัดสินใจลาออกจากงาน และผู้ให้ข้อมูลได้กล่าวถึงหน้าที่
รับผิดชอบในงานว่า หน้าที่ที่ต้องรับผิดชอบในงานมีมากไป ทั้งงานดูแลผู้ป่วย งานคุณภาพ งาน
วิชาการ ซึ่งการที่มีหน้าที่รับผิดชอบหลายๆอย่างก็ย่อมส่งผลให้ผลิตงานออกมาไม่ดี หรือไม่ได้ตามที่




 3. สาเหตุท่ีท าให้พยาบาลวิชาชีพมีการคงอยู่ และตั้งใจลาออกจากงาน ในโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
  สาเหตุด้านนี ้Frederick K. Herzberg and Others (1959, 8-19 อ้างถึงใน สมยศ 
นาวีการ 2546) กล่าวว่า หากไม่มีหรือมีในลักษณะที่ไม่สอดคล้องกับบุคคลในองค์การบุคคลในองค์การ
จะเกิดความไม่ชอบงานข้ึน และเป็นปัจจัยที่มาจากภายนอกตัวบุคคล ท าให้เกิดการลาออกจากงานได้
ในที่สุด หากมีหรือมีในลักษณะที่สอดคล้องกับบุคคลในองค์การบุคคลในองค์การ ก็ย่อมส่งผลใหบ้คุคล
ในองค์การชอบงาน ท าให้เกิดการคงอยู่ในงานไม่ลาออกไปไหน ซึ่งมีประเด็นที่ได้จากการศึกษา ดังนี ้
 
  ผลประโยชน์ตอบแทน 
  ในการศึกษาครั้งนี้ พบว่า ผลประโยชน์ตอบแทนมีผลต่อการคงอยู่และความตั้งใจ
ลาออก (Mean = 4.011) โดยการจัดสวัสดิการที่เหมาะสม เป็นแรงจูงใจในการท างานที่ดีอย่างหนึ่ง 
ร้อยละ 75.4 ควรมีการปรับปรุงด้านสวัสดิการ ให้เหมาะสมกับความต้องการของพยาบาล มากข้ึน 
ร้อยละ 68.5 และสวัสดิการที่ท่านได้รับไม่เหมาะสมหรือน้อยเกินไป ร้อยละ 53.1 สอดคล้องกับการศึกษา
ของ เวอร์เธอร์ (1996, 22) กล่าวว่าค่าตอบแทนที่เพียงพอและยุติธรรม มีความจ าเป็นอย่างยิ่งในการค้ าจุน
งานให้มีประสิทธิภาพ ลูกจ้างต้องได้รับค่าจ้างหรือเงินเดือนเทียบเท่ากับผลผลิตของพวกเขา เสนาะ ติเยาว์ 
(2545) กล่าวว่า สวัสดิการ/สิทธิประโยชน์ต่างๆ หรือาจเรียกว่า ประโยชน์เกื้อกูล เป็นสิ่งที่องค์การให้ 
กับบุคลากรนอกเหนือไปจากค่าจ้าง/เงินเดือน เป็นการให้ทางอ้อมที่ไม่เกี่ยวข้องกับผลการปฏิบัติงาน
โดยตรง สวัสดิการที่ให้นี้มีทั้งการเป็นตัวเงินและไม่ใช่เงิน ซึ่งการศึกษาของ ปิยพงษ์ สวาสดิ์ญาต ิ(2546), 
วิกานดา แกวตะโก (2546) และ Gooden และ Bailey (2001) ที่พบว่าองค์การใดทีมี่สวัสดิการที่ดี 
จะมีอัตราการคงอยู่ในงานของบุคลากรสูงกว่าองค์การที่มีสวัสดิการน้อยกว่าหรือไมมีสวัสดิการ เช่นเดียว 
กับที่สมยศ นาวีการ (2533, 21) กล่าวว่า ผลตอบแทนเป็นเครื่องหมายของความส าเร็จและการยกย่อง 
และทฤษฎีเทียบเท่าที่กล่าวว่า ลูกจ้างจะได้รับประโยชน์เกื้อกูลและสิ่งจูงใจในการท างานอยา่งยตุธิรรม
และสมเหตุสมผล พยาบาลวิชาชีพที่ลาออกจากงาน โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่ลาออก
ด้วยสาเหตุเงินเดือนและค่าตอบแทน ให้เหตุผลการลาออกว่า เงินเดือนที่ไดรับขณะปฏิบัติในโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัยอยู่ในระดับต่ า เมื่อเปรียบเทียบกับภาระงานและความรับผิดชอบในงานทีป่ฏิบตั ิและเมือ่
เปรียบเทียบอัตราเงินเดือนที่พยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ได้รับกับพยาบาลวิชาชีพใน
โรงพยาบาลเอกชน ที่มีประสบการณ์การท างานระดับเดียวกัน พบว่า พยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล
เอกชนทั่วไปมีรายไดสู้งกว่า และมีค่าตอบแทนการท างานล่วงเวลาในอัตราที่สูงกว่า ท าให้กลุ่มตัวอย่างที่
มีรายจ่ายสูง เช่น ต้องรับภาระค่าใช้จ่ายในครอบครัว หรือมีหนี้สิน และกลุ่มที่ต้องการได้ค่าตอบแทน
สูง รู้สึกว่าค่าตอบแทนที่ได้รับขณะปฏิบัติงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยไมเพียงพอ หรือเพียงพอแต่
ไม่เหลือเป็นเงินเก็บสะสมเพื่อวางแผนการใช้จ่ายอื่นในอนาคต เช่น ศึกษาต่อ ซื้อบ้าน ซื้อรถ อุปการะ
บิดา-มารดาและบุตร เป็นต้น และพบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนหนึ่งที่ลาออก เนื่องจากสาเหตุค่าตอบแทน
ไม่เพียงพอนั้น ยังรู้สึกรักในงานและไม่อยากลาออกจากโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย แต่เมื่อต้องเผชิญ
ปัญหาหนี้สินหรือต้องรับภาระค่าใช้จ่ายของครอบครัวจึงจ าเป็นต้องเลือกงานที่ได้รับค่าตอบแทนมากกว่า 
จากการศึกษาของ เรืองวิทย เกษสุวรรณ (2548) พบว่า เงินเดือนเป็นตัวช้ีวัดมาตรฐานการครองชีพ 
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แสดงถึงสถานภาพทางสังคม ท าให้บุคคลมีความมั่นคง และตอบสนองความพึงพอใจ ในท านองเดียวกัน 
Gomez-Mejia และคณะ (2001) ได้ศึกษาเกี่ยวกับค่าตอบแทนกับการว่าเป็นสิ่งที่บ่งบอกถึงความส าเร็จ
ในชีวิตอย่างหนึ่งของบุคคล และเป็นสิ่งที่ดึงดูดใจและจูงใจของผู้ปฏิบัติงานให้อยู่ในองค์การในระดบัสงู 
สอดคล้องกับการศึกษาของ ปรียาพร  วงศ์อนุตรโรจน์ (2541) พบว่าถ้าได้รับอย่างเหมาะสมเพียงพอ
จะเป็นการตอบสนองความต้องการพื้นฐานอันจะน าไปสู่การมีขวัญก าลังใจในการท างาน เกิดความพึงพอใจ 
ถ้าไม่ได้เพียงพอกับการด ารงชีวิตจะไม่พอใจ เกิดความไม่เป็นสุข และดิ้นรนมากเกินไป การเพิ่มค่าตอบแทน
อาจลดอัตราการลาออกจากงานได้ สอดคล้องกับการศึกษาของ สตรีมเมล (Stremmel 1991) ที่พบว่า 
ค่าจ้างที่ต่ ามีความสัมพันธ์กับความตั้งใจลาออกจากงาน เพราะบุคคลจะเปรียบเทียบค่าจ้าง/เงินเดือน
กับผลงานที่ตนเองท าและเปรียบเทียบกับเพื่อนร่วมงานที่มีลักษณะงานคล้ายกัน บุคคลที่ท างานหนัก
หรือรับผิดชอบงานหลายอย่างก็มักคิดว่าตนควรได้รับค่าจ้างมากกว่าบุคคลอื่น ส่วน Lawler (1973) 
ได้พบว่า การเพิ่มค่าตอบแทนอาจลดอัตราการลาออกจากงานได้ เพราะค่าจ้างที่ต่ าจะท าให้พยาบาล
มองหางานใหม่ (Cavanagh 1990) ดังนั้นแม้ว่าค่าจ้าง/เงินเดือนจะเป็นปัจจัยอย่างแรกที่จูงใจให้ท างาน 
เพราะในการท างานสิ่งแรกที่บุคคลสนใจก็คือผลตอบแทนเป็นเงินที่ได้จากการปฏิบตังิาน ค่าจา้ง/เงนิเดอืน
ก็ยังเป็นปัจจัยแรกที่ท าให้บุคคลเปลี่ยนงานได้ (เสนาะ  ติเยาว์ 2545) อาจกล่าวได้ว่า ค่าจ้าง/เงินเดือน
เป็นหนึ่งในเหตุผลหลักของการลาออกจากงานของพยาบาล (Pooyan et al. 1990) และยังพบว่าค่าจ้าง/ 
เงินเดือน เป็นตัวพยากรณ์ส าคัญอย่างหนึ่งของความตั้งใจลาออกของพยาบาล และเป็นเหตุผลของ
ความตั้งใจลาออกที่พบได้บ่อยที่สุด (Gargult et al. 2005) ดังนั้นการก าหนดค่าตอบแทนที่เหมาะสม 
บุติธรรม จะท าให้บุคลากรเกิดนความรู้สึกมั่นคง เพราะค่าตอบแทนเป็นสิ่งจูงใจเบื้องต้นส าหรับให้บุคลากร
ปฏิบัติงานและพัฒนาความสามารถในการปฏิบัติงาน ปรียาพร วงศ์อนุตรโรจน์ (2544) กล่าวว่า การให้
ค่าตอบแทนต้องให้เพียงพอกับการด ารงชีวิต ท าให้บุคลากรมีรายได้อย่างสม่ าเสมอ และมีความเป็นธรรม
เมื่อเปรียบเทียบกับความพยายามทุ่มเท ตั้งใจท างานและความรู้ความสามารถ ท าให้เกิดแรงจูงใจให้ท างาน
อย่างมีประสิทธิภาพ นอกจากนี้ยังต้องมีระแบบการจ่ายที่ชัดเจน และมีความคุ้มค่ากับการลงทุนของ
องค์การ การได้รับค่าตอบแทนที่เหมาะสมเป็นการตอบสนองความต้องการพื้นฐานอันจะน าไปสู่การมี
ขวัญก าลังใจในการท างาน ส่วนการให้สวัสดิการแก่บุคลากร เช่น เงินสงเคราะห์ เงินฌาปนกิจ ประกันชีวิต 
สวัสดิการค่ารักษาพยาบาล ค่าเล่าเรียนบุตร ทุนฝึกอบรมสัมมนา ศึกษาดูงาน ที่พักอาศัย วันหยุดพักผ่อน/ 
วันลาพักร้อน เงินบ าเหน็จบ านาญ เป็นต้น การให้สวัสดิการแก่บุคลากรที่ปฏิบัติงานในองค์การ ก็เพื่อ
ท าให้บุคลากรมีขวัญก าลังใจในการปฏิบัติงานอย่างเต็มความสามารถ เกิดความมั่นคงในการด ารงชีวิต 
และเกิดความผูกพันไม่อยากจากองค์การไปช่วยลดการลาออก โอนย้ายได้ ดังนั้น เสนาะ ติเยาว์ (2545) 
กล่าวว่า ค่าตอบแทนที่บุคลากรได้รับ จึงควรมีความเหมาะสมเพียงพอและสามารถจูงใจให้ปฏิบัติงาน
อย่างเต็มความสามารถ มีความยุติธรรมและตรวจสอบได้ ท าให้บุคลากรเกิดความรู้สึกมั่นคงในการท างาน 
เต็มใจปฏิบัติงานและไม่คิดออกจากองค์การ  
  ส าหรับค่าตอบแทนในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ที่พิจารณาจา่ยใหก้บัพยาบาลพบว่า 
เมื่อเทียบกับโรงพยาบาล สังกัดกระทรวงสาธารณสุขอื่นๆ เงินเดือนและค่าตอบแทนของพยาบาลวิชาชีพ 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา สูงกว่าเพียงเล็กน้อย และน้อยกว่าโรงพยาบาลเอกชนหลายๆ แห่ง 




จะมีรายได้ค่อนข้างดีในช่วงแรก แต่เมื่อมีความช านาญในงานมากข้ึน กลับได้ค่าตอบแทนที่คงที่หรือ
เพิ่มข้ึนเพียงเล็กน้อย เพราะเกณฑ์ในการเลื่อนข้ัน เป็นเกณฑ์ที่สูงกว่าพยาบาลวิชาชีพที่อื่น 
  อย่างไรก็ตามผู้ให้ข้อมูลผลประโยชน์ตอบแทนในการศึกษาครั้งนี้ ได้แก่ เงินเดือน
ประจ า เงินรายได้พิเศษ เงินค่าปฏิบัติงานในยามวิกาลเวรบ่ายและดึก เงินค่าปฏิบัติงานล่วงเวลา สวัสดิการ
ค่ารักษาพยาบาล ค่าเล่าเรียนบุตร สวัสดิการหอพัก การลาป่วย ลากิจ ลาพักผ่อน ซึ่งที่เป็นอยู่ในปัจจุบัน
พยาบาลที่เป็นพนักงานมหาวิทยาลัย และพนักงานคณะแพทยศาสตร์ ไม่พึงพอใจในระบบสวัสดิการ
รักษาพยาบาล เนื่องจากต้องการสิทธิการรักษาพยาบาลที่ดี ส าหรับบิดามารดาในกรณีที่เจ็บป่วย ให้
เหมือนข้าราชการมากที่สุด เมื่อเปรียบเทียบกับระบบสวัสดิการรักษาพยาบาลของโรงพยาบาลเอกชน
ซึ่งใช้ระบบประกันสังคมเช่น เดียวกัน จึงท าให้พยาบาลวิชาชีพมองประเด็นอื่นๆ เสริมเพื่อพิจารณาถึง
การคงอยู่และลาออกจากงาน เหตุน้ีท าให้ผู้บริหารคณะแพทยศาสตร์ เพิ่มสวัสดิการที่จูงใจพนักงาน
โดยใช้เงินรายได้ของคณะแพทยศาสตร์เอง เช่น การให้สิทธิพิเศษแกพนักงานใช้บริการในโรงพยาบาล
โดยไมตองเสียค่าใช้จ่าย หรือมีส่วนลดส าหรับครอบครัวของพยาบาล ก็ยิ่งท าให้กลุ่มตัวอย่างรู้สึกว่า 
ระบบสวัสดิการของโรงพยาบาลอยู่ในระดับที่เท่าเทียมข้าราชการหรือดีกว่าที่อื่นท าใหพ้ยาบาลวิชาชีพ
เกิดการคงอยู่มากข้ึน ดังนั้นสวัสดิการและความก้าวหน้า ไม่มีอิทธิพลต่อการคงอยู่และความตั้งใจลาออก
ของพยาบาลในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ความส าคัญของสวัสดิการและความก้าวหน้า
นั้นอาจไม่ได้มีผลโดยตรงต่อบุคคล ที่จะเลือกปฏิบัติงานต่อหรือลาออก แต่ในมิติของความรู้สึกนั้น สวัสดิการ
และความก้าวหน้าคือ สิ่งที่สามารถช่วยเหลือและเป็นก าลังใจให้กับบุคคลในการปฏิบัติงาน 
 
  ความมั่นคงในการท างาน 
  ในการศึกษาครั้งนี้ พบว่า ความมั่นคงความต่อเนื่องในงานและความมั่นคงมีผลต่อ
การคงอยู่และความตั้งใจลาออก (Mean = 3.458) โดย ยอมรับระเบียบการบริหารงานของโรงพยาบาลนี้
ได้ ร้อยละ 61 โรงพยาบาลมีการแจ้งผลการท างานต่อท่านเพื่อให้โอกาสในการปรับปรุงงานอยู่เสมอ 
ร้อยละ 56.6 โรงพยาบาลนี้มีความมั่นคงในงานดีกว่าองค์การอื่นๆ ร้อยละ 50.3 สอดคล้องกับทฤษฎี
ของอับราฮัม มาสโลว์ ได้กล่าวถึงระดับความต้องการของมนุษย์ว่ามีทั้งหมด 5 ข้ัน มาสโลว์ (1970) 
กล่าวว่า ต้องการของมนุษย์เป็นความต้องการที่จะเป็นส่วนหนึ่งของสังคม เป็นความตอ้งการทีจ่ะไดเ้ข้า 
ไปมีส่วนร่วมและได้รับการยกย่องจากสังคม โดยได้รับความเป็นมิตร ความรักจากบุคคลรอบข้าง ส่วน
ความต้องการได้รับการยกย่องจากสังคม คือ ความต้องการให้บุคคลรอบข้างยอมรับและยกย่องสรรเสริญ 
เมื่อบุคคลได้รับการตอบสนองความต้องการนี้ จากทั้งผู้บังคับบัญชาและผู้ร่วมงานจะรู้สึกว่าตนเองมี
คุณค่า มีความสามารถ เกิดความภาคภูมิใจในตนเอง มนุษย์ทุกคนมีความต้องการด้านความมั่นคง
และปลอดภัยปลอดภัย ตองการที่จะอยู่ห่างไกลจากสิ่งที่เป็นภัยอันตรายทั้งต่อชีวิตและทรัพย์สินไมว่า
จะเป็นอุบัติเหตุต่างๆ ที่เกิดจากการท างานหรือจากสถานการณอื่นๆ ตลอดจนความไมมีเสถียรภาพ
ทางเศรษฐกิจ ดั่งที่ดราฟ (2006 อ้างใน บุญธิดา เทือกสุบรรณ 2550) กล่าวว่าความมั่นคงในงานเป็น
การรับรองว่าบุคคลนั้นไดถูกจ้างงานตลอดไป และในปัจจุบันน้ีความมั่นคงในงานเป็นเรื่องที่บุคคลใน
องค์การให้ความสนใจเป็นอย่างยิ่ง ซึ่งวิชาชีพพยาบาลเป็นวิชาชีพหนึ่งที่ถูกกล่าวขานถึงความมั่นคงใน




ให้เกิดทัศนคติที่ไม่ดีตอ่งาน อันจะน ามาซึ่งการลาออกจากงานได้ นอกจากนี้ Sullivan และ Decker 
(2005) กล่าวว่าการให้รางวัลส าหรับการปฏิบัติงานที่ดีเกินเป้าหมายก็เป็นกระบวนการในการยกย่อง
ชมเชยการปฏิบัติงาน ท าให้เกิดความภาคภูมิใจ ลดการลาออกที่ไม่ต้องการได้ ซึ่งสอดคลองแนวคิดของ 
Mathis และJackson (2004) ที่กล่าวว่า บุคลากรทุกคนต้องการความต่อเนื่องและความมั่นคงในการท างาน 
ถ้าองค์การใดมีความมั่นคงต่อเนื่องของงานสูง ก็จะมีอัตราการคงอยู่สูงตามไปด้วยและ การศึกษาของ 
Sheppard (1990, 442 อ้างถึงใน สุปราณี พัฒนจิตวิไล 2549) ช้ีให้เห็นถึงการคงอยู่ของพยาบาล
วิชาชีพ คือการได้ปฏิบัติการพยาบาลแก่ผู้ป่วยโดยใช้ความรู้ด้านศิลปะ วิทยาศาสตร์ และด้านจิตใจ 
ซึ่งได้เรียนมาใช้ในการดูแลผู้ป่วยข้างเตียง และการศึกษาของ Millward และ Hopskins (1998, อ้างถึงใน 
อัญณา พันธุนาถวิริยกุล 2546) ที่พบว่าอายุการท างาน และรูปแบบการจ้างงานอย่างถาวร มีความสัมพันธ์
ทางบวกกับลักษณะของสัญญาใจประเภทที่มีความผูกใจมั่นต่องานและองค์การในระดับสูง ซึ่ง วินัย  
ลีสมิทธ์ิ (2542 อ้างถึงใน นิชนันท์ ฟุ้งลัดดา 2548) อธิบายได้ว่า จากการบริหารทรัพยากรบุคคลตาม
พระราชบัญญัติพนักงานมหาวิทยาลัย ด้านการปรับเปลี่ยนสถานภาพการจ้างงาน จากระบบข้าราชการ 




กว่าองค์การเอกชนที่มุ่งเน้นผลก าไร–ขาดทุน จากการศึกษา สุภาเพ็ญ ปาณะวัฒนพิสุทธ์ิ (2539) พบว่า 
วิชาชีพพยาบาลเป็นวิชาชีพที่มีความมั่นคงในงาน เนื่องจากมีระบบราชการที่เอื้ออ านวยในเรื่องผลประโยชน
ของค่าตอบแทนที่เกี่ยวกับบ าเหน็จบ านาญ ส าหรับผู้ที่ท างานจนถึงเกษียณอายุราชการสิ่งเหล่านี้เป็น
ผลให้พยาบาลมีความรูสึกว่ามีความมั่นคงในวิชาชีพพยาบาลสูงข้ึนนอกจากนี้ความไมมั่นคงในงานท า
ให้มีความต้องการลาออกเกิดข้ึน ส าหรับความปลอดภัยในสถานที่ท างาน เป็นหนา้ที่อยา่งหนึ่งที่ผู้บริหาร
องค์การควรให้ส าคัญ  
  การนิยามเชิงการให้คุณค่าของความสุข จากการได้รับจากความมั่นคงจากงานของ
พยาบาลวิชาชีพ ดังที่กล่าวไปแล้วข้างต้น พบว่า สวนทางกับภาพความเป็นจริงในองค์การ กล่าวคือ 
นอกจากการได้งานท าของพยาบาลหลังจากเรียนจบแล้ว นั่นยังคงไม่เพียงพอที่จะตอบสนองในการสร้าง
ความสุขให้กับบุคคลได้ จากทฤษฎี จิตวิทยาพัฒนาการ ได้กล่าวถึงความส าเร็จในหน้าที่การงานของ
บุคคลในวัยท างาน คือ เป้าหมายหนึ่งที่จะสร้างความสุขให้บุคคล ทั้งนี้การประสบความส าเร็จในหน้าที่
การงานนอกจาก จะเป็นการท างานให้ส าเร็จลุล่วงไปด้วยดี หรือท างานที่ก่อเกิดกับสังคมแล้ว ด้าน
ความก้าวหน้าในหน้าที่การงานก็เป็นประเด็นส าคัญอีกอย่างหนึ่งที่ควรน ามาพิจารณา จากการสัมภาษณ์
ในสนามวิจัย พบว่า กลุ่มผู้ให้ข้อมูลได้กล่าวถึง โอกาสทางความก้าวหน้าในสายงานพยาบาลวิชาชีพ มี
ข้อสังเกตประการหนึ่งจากกรณีนี้ คือ ระดับปฏิบัติการจะมุ่งเน้นไปที่เรื่องของโอกาสทางความกา้วหนา้
ในอาชีพ ในขณะที่กลุ่มผู้ให้ข้อมูลระดับผู้บริหารกลับมุ่งเน้นไปที่ค่าตอบแทน  
  ภาพสะท้อนของข้อมูลเหล่านี้ได้แสดงให้เห็นเกี่ยวกับระบบการพิจารณาการเลื่อนข้ัน
ต าแหน่งขององค์การ จากการเก็บข้อมูล เอกสาร และสัมภาษณ์พบว่า โครงสร้างขององค์การนั้น ได้
จัดแบ่งต าแหน่งงานออกเป็น พยาบาลเช่ียวชาญ พยาบาลช านาญการพิเศษ พยาบาลช านาญการ และ
พยาบาลปฏิบัติการ ขณะนี้มีรุ่นข้าราชการ หรือรุ่นอาวุโส (Seniority) ทุกคนในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
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มีต าแหน่งเป็น พยาบาลช านาญการ ส่วนพนักงานมหาวิทยาลัย และพนักงานคณะแพทยศาสตร์ มีต าแหน่ง
เป็นพยาบาลปฏิบัติการ กลุ่มผู้ให้ข้อมูลที่เป็นพยาบาลปฏิบัติการ กล่าวถึง ความมั่นคงในการท างาน
และโอกาสการเลื่อนข้ันต าแหน่ง มากกว่ากลุ่มข้าราชการในระดับผู้บริหารที่มุ่งเน้นไปที่ค่าตอบแทน  
  จากสภาพปัญหาการเปลี่ยนแปลงระบบของต าแหน่งงาน ได้มีผลต่อระดบัความรูส้กึ
ของพยาบาลวิชาชีพ ในด้านความมั่นคงในการท างานเป็นอย่างมาก จากตัวอย่างกรณีที่พยาบาลวิชาชีพ
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ไปยื่นเรื่องนายกรัฐมนตรี2สมัย และรัฐมนตรีกระทรวงศึกษาธิการ 2 สมัย 
ซึ่งไม่ได้รับความสนใจ จึงไปร้องเรียนสื่อโทรทัศน์ รายการ “เจาะข่าวเด่น” วันที่ 4 ธันวาคม 2555 
เนื้อหาสาระของการเรียกร้อง คือ การได้รับการบรรจุเป็นข้าราชการ จะเห็นได้ว่าประเด็นปัญหาของ
ประเภทของต าแหน่งงาน อันจะมีผลต่อความมั่นคง มั่นใจและความสุขในการท างานได้อย่างเป็นพลวัต 
 
  ความสัมพันธ์กับผู้บังคับบัญชา และผู้ร่วมงาน  
  ในการศึกษาครั้งนี้ พบว่า ความสัมพันธ์กับผู้บังคับบัญชา และผู้ร่วมงานมีผลต่อ
การคงอยู่ (Mean = 3.826) โดยรู้สึกว่าเป็นส่วนหนึ่งของทีมงานที่ร่วมงานกับท่าน ร้อยละ 73 ผู้ร่วมงาน
ให้ความรัก และเอาใจใส่เอื้ออาทรต่อท่าน ร้อยละ 71.7 และผู้ร่วมงานให้ความช่วยเหลือ ปรึกษาหารอื 
และแก้ไขปัญหาในยามวิกฤต ทั้งในเรื่องงานและเรื่องส่วนตัว ร้อยละ 68.6 มีผลต่อความตั้งใจลาออก 
(Mean = 3.435) โดยได้รับความร่วมมือในการท างานจากเพื่อนร่วมงานเป็นอย่างดี ร้อยละ 66.2  
เมื่อมีปัญหาเกิดข้ึนในหน่วยงาน ผู้บังคับบัญชาและท่านมักจะร่วมปรึกษากัน ให้ความเป็นกันเอง ยอมรับ
ฟังความคิดเห็นและข้อเสนอแนะจากท่าน ร้อยละ 42.3 ซึ่งสอดคล้องกับ Chan & Morrison (2000) 
พบว่างานของพยาบาลวิชาชีพไม่สามารถท าเพียงคนเดียวได้ โดยเฉพาะในสถานการณ์ในปัจจุบันที่มี
อัตราก าลังน้อยและมีภาระงานมาก เป็นสาเหตุส าคัญประการหนึ่งของการลาออกจากงาน สอดคล้อง
กับการศึกษาของ Malone & Morath (2001) พบว่า ปฏิสัมพันธ์ที่ดีระหว่างบุคคลของทีมการพยาบาล
จึงมีความส าคัญ ท าให้ทีมงานมีความเข้มแข็ง ช่วยให้งานด าเนินไปด้วยดีและเกิดคุณภาพในการดูแลผู้ป่วย 
เพราะท าให้เกิดการมีส่วนร่วมในการดูแล ร่วมมือช่วยเหลือกัน แก้ไขปัญหาและตัดสินใจร่วมกัน ตลอดจน
การยอมรับให้เกียรติซึ่งกันและกันมากข้ึน ซึ่งนอกจากทีมงานในหน่วยงานที่จะต้องมีความสัมพันธ์ที่ดี
ต่อกันแล้วยังมีทีมดูแลรักษาผู้ป่วยที่ต้องประสานงานกันระหว่างสหสาขาวิชาชีพ ได้แก่ แพทย์ พยาบาล 
โภชนาการ เภสัชกร สังคมสงเคราะห์ เป็นต้น ก็จะต้องมีปฏิสัมพันธ์ที่ดีเช่นเดียวกัน การปฏิบัติงานจึง
จะเป็นไปอย่างราบรื่น ลดปัญหาความขัดแย้งระหว่างบุคคล ส่วน สมพันธ์ หิญชีระนันทน์ (2539) 
กล่าวว่าหากบุคลากรพยาบาลมีปัญหาด้านสัมพันธภาพกับเพื่อนร่วมงาน หรือผู้บังคับบัญชา ท าให้เกิด 
ความขัดแย้ง เกิดความเครียด อาจท าให้มีการขาดงานบ่อย น ามาซึ่งการย้ายงานหรือออกจากงานได้ 
บรรยงค โตจินดา (2546) ได้อธิบายว่า ในการท างานจะต้องมีการประสานงานร่วมกัน การช่วยเหลือ
ซึ่งกันและกัน มีสัมพันธภาพที่ดีต่อกัน ให้การสนับสนุนซึ่งกันและกัน เพื่อให้ผลงานมีประสิทธิภาพและ
สัมฤทธ์ิผล ดังนั้นการสร้างสัมพันธภาพหรือปฏิสัมพันธ์ระหว่างบุคคลจึงมีความส าคัญในการปฏิบัติงาน 
เพราะท าให้เกิดบรรยากาศท างานที่ดี เต็มไปด้วยความเข้าใจซึ่งกันและกัน มีความสามัคคี ประสานงาน
ร่วมมือกัน ท าให้งานบรรลุผลส าเร็จตามเป้าหมายของหน่วยงาน และองค์การลดการสูญเสียที่จะเกิด







  การได้รับการยอมรับนับถือ  
  ในการศึกษาครั้งนี้ พบว่า การได้รับการยอมรับรับถือมีผลต่อความตั้งใจลาออก 
Mean = 3.458) โดยได้รับการยกย่องและไว้ใจจากเพื่อนร่วมงาน และผู้ใต้บังคับบัญชา ร้อยละ 63.8 
มีอิสระในการตัดสินใจในการให้การพยาบาล ร้อยละ 56.9 เป็นสมาชิกที่ส าคัญคนหนึ่งของเพื่อนร่วมงาน
และทีมสุขภาพ ร้อยละ 54.6 สอดคล้องกับ มาสโลว์ (1970) ได้กล่าวว่า ความต้องการที่จะเป็นส่วนหนึ่ง
ของสังคม เป็นความต้องการที่จะได้เข้าไปมีส่วนร่วมและได้รับการยกย่องจากสังคม โดยได้รับความเป็นมิตร 
ความรักจากบุคคลรอบข้าง ส่วนความต้องการได้รับการยกย่องจากสังคม คือ ความต้องการให้บุคคล
รอบข้างยอมรับและยกย่องสรรเสริญ เมื่อบุคคลได้รับการตอบสนองความต้องการนี้จากทั้งผู้บังคับบัญชา
และผู้ร่วมงานจะรู้สึกว่าตนเองมีคุณค่า มีความสามารถ เกิดความภาคภูมิใจในตนเอง ซึ่งการได้รับการยอมรับ
นับถือเป็นการได้รับการยอมรับนับถือทั้งจากผู้บังคับบัญชา เพื่อนร่วมงาน และบุคคลอื่น ทั้งในและนอก
หน่วยงาน โดยการยกย่องชมเชย การแสดงความยินดี ให้ก าลังใจ หรือการแสดงออกที่ท าให้เห็นถึง
การยอมรับในความสามารถเมื่อท างานส าเร็จตามที่ได้รับมอบหมาย รวมถึงการที่ผู้บังคับบัญชาและผูร้ว่มงาน
รับฟังความคิดเห็น ข้อเสนอแนะในการแก้ปัญหาต่างๆที่เกิดข้ึนในหน่วยงาน ท าให้รู้สึกว่าตนเองมีความส าคัญ
และมีคุณค่าตอ่หน่วยงาน ในการปฏิบัติงานพยาบาลย่อมต้องการให้ความส าเร็จของตนได้รับการยอมรับ 
ไม่ว่าจะจากบุคลากรในหน่วยงานเดียวกันหรือบุคลากรวิชาชีพอื่นที่เกี่ยวข้อง เช่น แพทย์ เภสัชกร เปน็ตน้ 
เพราะการได้รับการยอมรับนับถือเป็นการตอบสนองความต้องการในระดับ 3 และ 4 ตามทฤษฎีความต้องการ
พื้นฐานของมนุษย์ของมาสโลว์ (Maslow 1970) สอดคล้องกับการศึกษาของ Anderson (1989) พบว่า 
พยาบาลที่ได้รับการยอมรับนับถือและมีคุณค่าจากองค์การจะมีการลาออกนอ้ย การขาดการยอมรบันบัถือ
จากผู้ร่วมงานเป็นสาเหตุหนึ่งที่ท าให้เกิดทัศนคติที่ไม่ดีต่องาน อันจะน ามาซึ่งการลาออกจากงานได้ นอกจากนี้ 
จากการศึกษาของ Sullivan & Decker (2005) พบว่าการให้รางวัลส าหรับการปฏิบัติงานที่ดีเกนิเปา้หมาย
ก็เป็นกระบวนการในการยกย่องชมเชยการปฏิบัติงาน ท าให้เกิดความภาคภูมิใจ ลดการลาออกที่ไม่ต้องการได้ 
จากการสัมภาษณ์ของผู้ให้ข้อมูลเหตุผลของการลาออกจากงานพยาบาลวิชาชีพ นั่นคือ การกดข่ี จาก
แพทย์ พยาบาลวิชาชีพรุ่นพี่ หรือแม้กระทางผู้ป่วยที่ไม่ให้เกียรติกัน ซึ่งจอร์ด เฮอร์เบิร์ต มีด (1931, 
อ้างถึงใน มงคล นาฏกระสูตร 2548) กล่าวว่า การปฏิสัมพันธ์ของมนุษย์มี 2 ประการ คือ มนุษย์สร้าง
ตัวตนข้ึนมาและ มนุษย์สะท้อนตัวเองจากผู้อื่น ทั้งปัจเจกบุคคลและสังคมจึงแยกกันไม่ได้ ถ้าปราศจาก 
การสื่อสารด้วยสัญลักษณ์ที่มีการตีความหมายร่วมกัน กระบวนการทางสังคมจะไม่เกิดข้ึน ดังนั้น มนุษย์
ที่จึงอยู่ในโลกแห่งสัญลักษณ์ที่มีความหมายและมีความส าคัญต่อชีวิตและพื้นฐานหลักของการมีปฏิสัมพันธ์
ของมนุษย ์ความบอบช้ าทางความรู้สึกของผู้ด้อยอ านาจกว่า ที่เกิดจากการกดทับ ของระบบชนช้ัน ที่
เรียกว่าพี่น้อง กลายมาเป็นสิ่งที่น่าสนใจ และเป็นปัจจัยในอันดับต้นๆ ที่มีผลต่อการลาออกหรือคงอยู่
ของพยาบาลซึ่งสอดคล้องกับที่อับราฮัม มาสโลว์ (Maslow 1970) ไดก้ล่าวว่า มนุษย์ทุกคนต้องการที่
จะได้รับการนับถือและเคารพให้เกียรติ ความเคารพนับถือแสดงถึงความต้องการของมนุษย์ที่จะได้รับ
การยอมรับและเห็นคุณค่าโดยคนอื่น เมื่องานหรือกิจกรรมที่ท า ท าให้รู้สึกว่าตนเองด้อยคุณค่า เกิด
ความไม่สมดุลในความเคารพนับถือ อาจส่งผลให้มีความภาคภูมิใจในตนเองลด จากการให้สัมภาษณ์ 
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พบว่า ผู้ให้ข้อมูลโดนต าหนิ จากรุ่นพี่เพียงคนเดียว แต่สามารถท าให้รุ่นพี่หลายๆคน ไม่พอใจด้วย 
  ในเบื้องลึกของระบบพี่น้อง ของพยาบาล ได้กลายเป็นรากเหง้าส าคัญของ “ระบบ 
อุปถัมภ์” กล่าวคือ การจัดการทางสังคมของระบบพี่น้องนั้น กลายเป็นการสร้างความผูกพันที่ส าคัญ 
อันจะมีผลต่อลักษณะการแสดงออก การคิดการตัดสินของคนในองค์การ และยิ่งไปกว่าน้ันการผลิตซ้ า
ทางความคิดของระบบพี่น้องได้กลายเป็น วัฒนธรรมองค์การที่แข็งแกร่งและยากต่อการทลายใหล้ม้ลง
อย่างราบคาบ ตัวอย่างของระบบอุปถัมภ์ที่เกิดจากระบบพี่น้อง คือ “ความรักและสามัคคีกันเฉพาะกลุม่” 
ท าให้พยาบาลที่อยู่นอกกลุ่มของความสัมพันธ์ของการเป็นพี่น้องเหล่านั้นถูกติดป้ายฉลากให้เป็น “คนอื่น” 
ที่ไม่ใช่ “พวกของเรา” ในประเด็นนี้ พบว่า ต่อมากลายมาเป็นประเด็นส าคัญในการแบ่งพรรคแบ่งพวก 
ที่องค์การประสบปัญหาอยู่ในปัจจุบันและยากต่อการแก้ไข อนึ่งตลอดระยะเวลาที่ผ่านมาฝ่ายการบริการ
พยาบาลของโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย ได้ตระหนักถึงปัญหาย่อยเหล่าน้ีเป็นอย่างดีว่าเป็นชนวนชักน า
ที่ก่อให้เกิดปัญหาที่ยิ่งใหญ่ กิจกรรม “ละลายพฤติกรรม” จึงเป็นแนวทางที่มักถูกเลือกมาปฏิบัติเพื่อ
จัดการปัญหาน้ี แต่อย่างไรก็ตามกิจกรรมละลายพฤติกรรมก็ยังไม่อาจรื้อถอนระบบแบง่พรรคแบง่พวก
ที่เกิดจากระบบพี่น้องได้อย่างสิ้นเชิง สิ่งที่ไม่อาจปฏิเสธได้ที่เป็นผลกระทบจาก “ระบบอุปถัมภ์” คือ 
การเลือกปฏิบัติของหัวหน้าพยาบาลที่มีต่อพยาบาลระดับปฏิบัติการ หรือระหว่างพยาบาลระดับปฏิบัติการ





 1. ผู้บริหารทางการพยาบาลควรก าหนดแนวทางการปฏิบัติงานเป้าหมาย บทบาท
หน้าที่การท างาน รวมถึงสภาพแวดล้อมในการท างานของพยาบาลวิชาชีพให้ชัดเจน และเข้าใจตรงกัน 
ใช้ระบบคุณธรรมในการพิจารณาความดี ความชอบ  
 2. ฝ่ายบริการพยาบาลโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยควรศึกษาความต้องการทางด้าน
สวัสดิการของพยาบาลวิชาชีพ เช่น ด้านที่พักอาศัย ด้านกิจกรรมสันทนาการ การหารายได้พิเศษ และ
น ามาปรับปรุงให้เหมาะสมเพื่อสร้างแรงจูงใจในการท างาน 
 3. สร้างความมั่นคงและการมีส่วนร่วมในการรับผิดชอบงานส าคัญในโรงพยาบาลให้ 
แก่บุคลากรทางการพยาบาลเพื่อให้เกิดความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง 
 4. พิจารณาการจัดตารางเวร ให้โอกาสในการแลกเวรได้สะดวกขึ้น เมื่อมีเหตุฉุกฉิน
หรือเหตุการณ์เร่งด่วนกะทันหัน เพื่อไม่ให้เกิดความรู้สึกกดดันในการท างาน 







 1. ควรมีการศึกษาเปรียบเทียบความสัมพันธ์ของสาเหตุต่างๆ ที่ท าให้พยาบาลวิชาชีพ
มีการคงอยู่และตั้งใจลาออกจากงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย เพื่อให้ได้ข้อมูลที่มีความเฉพาะเจาะจง 
 2. ควรมีการศึกษาในกลุ่มตัวอย่างอื่นๆ เช่น กลุ่มตัวอย่างในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
อื่นๆ 
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คุณหนึ่ง (นามสมมต)ิ ผู้ใหส้ัมภาษณ์.  จิรัชยา  เจียวก๊ก ผู้สมัภาษณ์.  โรงพยาบาลกรุงเทพ-หาดใหญ่ 
 อ าเภอหาดใหญ่ จังหวัดสงขลา.  เมื่อวันที่ 17 ธันวาคม พ.ศ. 2556. 
คุณสอง (นามสมมต)ิ ผู้ใหส้ัมภาษณ์.  จิรัชยา  เจียวก๊ก ผูส้ัมภาษณ์.  โรงพยาบาลกรุงเทพ-หาดใหญ่ 
 อ าเภอหาดใหญ่ จังหวัดสงขลา.  เมื่อวันที่ 17 ธันวาคม พ.ศ. 2556. 
คุณสาม (นามสมมต)ิ ผู้ให้สมัภาษณ์.  จิรัชยา  เจียวก๊ก ผู้สมัภาษณ์.  โรงพยาบาลหาดใหญ่ อ าเภอ
 หาดใหญ่ จงัหวัดสงขลา.  เมือ่วันที่ 22 ธันวาคม พ.ศ. 2556. 
คุณสี่ (นามสมมติ) ผู้ให้สมัภาษณ์.  จิรัชยา  เจียวก๊ก ผู้สัมภาษณ์.  โรงพยาบาลศิครินทร์ หาดใหญ่ 
 อ าเภอหาดใหญ่ จังหวัดสงขลา.  เมื่อวันที่ 22 ธันวาคม พ.ศ. 2556. 
คุณห้า (นามสมมติ) ผู้ใหส้ัมภาษณ์.  จิรัชยา  เจียวก๊ก ผูส้ัมภาษณ์.  โรงพยาบาลบ ารุงราษฎร์อินเตอร์
เนช่ันแนล เขตวัฒนา กรุงเทพมหานคร.  เมื่อวันที่ 23 ธันวาคม พ.ศ. 2556. 
คุณหก (นามสมมต)ิ ผู้ให้สมัภาษณ์.  จิรัชยา  เจียวก๊ก ผู้สมัภาษณ์.  คณะสาธารณสุขศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยมหิดล.  เมื่อวันที่ 23 ธันวาคม พ.ศ. 2556. 
คุณเจ็ด (นามสมมต)ิ ผู้ใหส้ัมภาษณ์.  จิรัชยา  เจียวก๊ก ผู้สมัภาษณ์.  ต าบลชะอวด อ าเภอชะอวด 
จังหวัดนครศรีธรรมราช. เมื่อวันที่ 28 ธันวาคม พ.ศ. 2556. 
คุณแปด (นามสมมต)ิ ผู้ใหส้ัมภาษณ์.  จิรัชยา  เจียวก๊ก ผูส้มัภาษณ์.  ต าบลนาหลวงเสน อ าเภอทุ่งสง 
จังหวัดนครศรีธรรมราช.  เมื่อวันที่ 28 ธันวาคม พ.ศ. 2556. 
คุณเก้า (นามสมมติ) ผู้ให้สมัภาษณ์.  จิรัชยา  เจียวก๊ก ผู้สมัภาษณ์.  คณะเภสัชศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์.  เมื่อวันที่ 25 ธันวาคม พ.ศ. 2556. 
คุณสิบ (นามสมมติ) ผู้ใหส้ัมภาษณ์.  จิรัชยา  เจียวก๊ก ผูส้ัมภาษณ์.  คณะเภสัชศาสตร์ 




































 ข้าพเจ้า นายจิรัชยา เจียวก๊ก นักศึกษาหลักสูตรศิลปศาสตรมหาบัณฑิต สาขาพัฒนา 
มนุษย์และสังคม (ภาคพิเศษ) คณะศิลปศาสตร์  มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ ท าวิจัย เรื่อง การคงอยู่ 
และความตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา เพื่อน า
ผลการวิจัยที่ได้มาเป็นข้อมูลพื้นฐานให้แก่ผู้บริหารโรงพยาบาลได้ตระหนักถึงสาเหตุที่มีการคงอยู ่และ
ความตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาล เพื่อเป็นแนวทางป้องกันการลาออก 
 ท่านเป็นบุคคลส าคัญที่จะท าให้การวิจัยครั้งนี้เกิดประโยชน์สูงสุด จากการให้ข้อมูล
ของท่าน จึงขอความร่วมมือในการตอบแบบสอบถามครั้งนี้ ในการตอบค าถามให้ท่านตอบตรงกับทา่น
มากที่สุด โดยไม่มีค าตอบถูกหรือผิด และค าตอบของท่านจะถูกเก็บเป็นความลับ ข้อมูลที่ได้จากท่าน
จะถูกเก็บเป็นความลับ และรายงานผลการวิจัยในภาพรวม ซึ่งจะไม่มีผลกระทบต่อท่านแต่ประการใด 
การเข้าร่วมการศึกษาครั้งนี้เป็นไปด้วยความสมัครใจของท่าน ท่านสามารถถอนตัวออกจากการศึกษา
ได้ตลอดเวลาที่ท่านต้องการ ในระหว่างการให้ข้อมูล หากท่านมีข้อสงสัยใดๆ ท่านสามารถสอบถาม
ข้าพเจ้าได้ที่ หมายเลขโทรศัพท์ 0810812530 
 ขอขอบคุณอย่างสูงที่ท่านได้ให้ความกรุณาเข้าร่วมในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ 
 
        
  ขอแสดงความนับถือ 
 (นายจิรัชยา  เจียวก๊ก) 
     นักศึกษาหลกัสูตรศิลปศาสตรมหาบัณฑิต 













 ข้าพเจ้าได้อ่านเอกสารค าช้ีแจงข้อมูล ส าหรับผู้เข้าร่วมโครงการวิจัยและได้มีโอกาส
ซักถามข้อสงสัยจนเป็นที่พอใจแล้ว ข้าพเจ้ารับทราบและเข้าใจวัตถุประสงค์ของโครงการวิจัยครั้งนี้โดย




































































เรื่อง  การคงอยู่ และความตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ  
ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
-------------------------  
ค าชี้แจง   
 แบบสอบถามนี้ เป็นการหาข้อมูลเพื่อท าการวิจัยส าหรับท าวิทยานิพนธ์ ของนักศึกษา 
ปริญญาโท สาขาพัฒนามนุษย์และสังคม (ภาคพิเศษ) มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ แบบสอบถามนี้ไม่มี
ค าตอบข้อใดถูกหรือผิด และไม่มีผลกระทบใดๆ ต่อผู้ตอบแบบสอบถาม ดังนั้น จึงขอได้โปรดตอบตาม
ความคิดเห็นความรู้สึกที่เป็นอิสระ และความเป็นจริงมากที่สุดทุกข้อ ข้อมูลที่ได้จากท่าน ผู้วิจัยจะเก็บ
ไว้เป็นความลับ และขอขอบคุณทุกท่านที่ให้ความร่วมมือในการตอบแบบสอบถามครั้งนี้ 
 แบบสอบถามนี้ ประกอบด้วย 3 ตอน คือ 
 ตอนที่ 1 สอบถามระดับความมั่นใจที่จะคงอยู่ และความตั้งใจที่จะลาออกจากงาน
  พยาบาลวิชาชีพ  
 ตอนที่ 2 ส าหรับกลุ่มพยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงานและมั่นใจที่จะคงอยู่ ในโรงพยาบาล
  มหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีการคงอยู่ในองค์การ 
  ส่วนที่ 1 : สอบถามข้อมูลเกี่ยวกับลักษณะส่วนบุคคล และด้านครอบครวั 
  ส่วนที่ 2 : สอบถามข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุด้านครอบครัวที่มีผลต่อการคงอยู่
   ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล 
  ส่วนที่ 3 : สอบถามข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุด้านองค์การที่มีผลต่อการคงอยู่
   ของพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาล 
 ตอนที่ 3 ส าหรับกลุ่มพยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงานและมีความตั้งใจลาออก ใน 
  โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา ที่มีความตั้งใจลาออกในองค์การ 
  ส่วนที่ 1 : สอบถามข้อมูลเกี่ยวกับลักษณะส่วนบุคคล และด้านครอบครวั 
  ส่วนที่ 2 : สอบถามข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุจูงใจ กับความตั้งใจลาออกจากงาน 






ตอนท่ี 1 แบบสอบถามระดับความมั่นใจที่จะคงอยู่ และความตั้งใจที่จะลาออกจากงานพยาบาลวิชาชีพ  
ค าช้ีแจง โปรดท าเครื่องหมาย (X) ลงบนตัวเลขซึ่งตรงกับความคิดเห็นของท่านมากที่สุดเพียง
 ค าตอบเดียว เกี่ยวระดับความมั่นใจที่จะปฏิบัติงานและคงอยู่ในองค์การให้นานที่สุด และ
 ขณะนี้ยังไม่มีความคิดที่จะตั้งใจลาออกจากงาน  
 
1. ท่านมั่นใจที่จะปฏิบัติงานพยาบาลที่โรงพยาบาลนี้ อยู่ระดับใด 
   
 
 
2. ท่านต้ังใจที่จะลาออกจากงานพยาบาลที่โรงพยาบาลนี้ อยู่ระดับใด 





1 หมายถึง ไม่มีความมั่นใจอย่างยิ่ง 
2 หมายถึง ไม่มีความมั่นใจ 
3 หมายถึง ค่อนข้างไม่มีความมั่นใจ 
4 หมายถึง เฉยๆ/ไม่แน่ใจ 
5 หมายถึง ค่อนข้างมีความมั่นใจ 
6 หมายถึง มีความมั่นใจ 
7 หมายถึง มีความมั่นใจอย่างยิ่ง 
 
หมายเหต ุ  
1.  หากข้อที่ 1 เลือก ระดบั 5-7 และ ข้อที่ 2 เลือก ระดับ 1-3 ให้ท าตอนที่ 2 เท่านั้น 
2.  หากข้อที่ 1 เลือก ระดบั 1-3 และ ข้อที่ 2 เลือก ระดับ 5-7 ให้ข้ามไปท าตอนที่ 3 เท่านั้น 
3.  หากทั้ง 2 ข้อ เลือก ระดบั 4 ให้ผู้เข้าร่วมวิจัยเลือกท า ระหว่าง ตอนที่ 2 หรือ ตอนที่ 3 




ตอนท่ี 2 ส าหรับกลุ่มพยาบาลวิชาชีพที่มั่นใจจะปฏิบัติงาน และมั่นใจที่จะคงอยู่ ในโรงพยาบาล
 มหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
 ส่วนที่ 1 : สอบถามข้อมูลเกี่ยวกับลักษณะส่วนบุคคล และด้านครอบครัว 
 ส่วนที่ 2 : สอบถามข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุด้านครอบครัวที่มีผลต่อการคงอยู่ของพยาบาล
   วิชาชีพในโรงพยาบาล 
 ส่วนที่ 3 : สอบถามข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุด้านองค์การที่มีผลต่อการคงอยู่ของพยาบาล 
  วิชาชีพในโรงพยาบาล 
 
ส่วนท่ี 1 สอบถามข้อมูลเกี่ยวกับลักษณะส่วนบุคคล และด้านครอบครัว 
ค าช้ีแจง ท าเครื่องหมาย  ลงในช่อง  (   )  หรอื เติมข้อความในช่องว่าง ที่ตรงกับความเป็นจริง
 เกี่ยวกับตัวท่านมากทีสุ่ด  





1 (    )  โสด   2 (    )  คู่/สมรส 
3 (    )  หม้าย/หย่า/แยก  
   
4. ระดับการศึกษา (สูงสุด) 
1 (    )  ปริญญาตร ี  2 (    )  ปริญญาโท สาขา ทางการพยาบาล 
3 (    )  ปริญญาโท สาขาอื่นๆ 4 (    )  ปริญญาเอก 
   
5. หน่วยงานที่สงักัด (คลินิก/หอผู้ป่วย/หน่วย)................................... 
    
6. ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน...................ป ี
   
7. จ านวนบุคคลที่อยู่ในความอุปการะขณะนี้...................คน 
   
8. ภูมิล าเนาเดิม 
1 (    )  จังหวัดสงขลา  2 (    )  ภาคใต้ (ยกเว้น จังหวัดสงขลา) 
3 (    )  ภาคกลาง  4 (    )  ภาคตะวันออก 
5 (    )  ภาคตะวันตก  6 (    )  ภาคตะวันออกเฉียงเหนอื 
7 (    )  อื่นๆ โปรดระบ.ุ.............................  
 
9. รายได้เฉลี่ยต่อเดอืน 
1 (    )  10,001 – 20,000 บาท 2 (    ) 20,001 – 30,000 บาท 
3 (    )  30,001 – 40,000 บาท 4 (    ) มากกว่า 40,000 บาท 
 
10. ความเพียงพอของรายได้ 
1 (    ) พอใช้               2 (    )  พอใช้และมีเหลอืเกบ็ 





ค าช้ีแจง โปรดเขียนเครื่องหมาย  ลงใน (   ) โดยเลือกตอบเพียงค าตอบเดียวและเติมค าในช่องว่าง 
1. รายได้ต่อครอบครัวต่อเดือนเฉลี่ย .................................. บาท 
   
2. ระดับรายได้ของครอบครัว 
 1  (   )  เพียงพอ มีเหลือเก็บ 2 (   )  เพียงพอ แต่ไม่มีเหลือเกบ็ 
 3  (   )  ไม่เพียงพอมีหนีส้ิน 4 (   )  อื่นๆ โปรดระบุ.......................... 
   
3. ท่านมีหน้าทีส่่งเสียครอบครัวด้านการเงินมากน้อยเพียงใด 
 1  (   )  ไม่มีภาระ คือ ไม่ต้องรับผิดชอบต่อครอบครัวด้านการเงิน 
 2  (   )  มีภาระน้อย คือ รับผิดชอบต่อครอบครัวด้านการเงนิ แต่ไม่เดือนร้อน 
 3  (   )  มีภาระปานกลาง คือ รับผิดชอบต่อครอบครัวด้านการเงิน แต่เดือนร้อนเป็นบางครัง้ 
 4  (   )  มีภาระมาก คือ ต้องรบัผิดชอบต่อครอบครัวด้านการเงินและเดือดร้อนมาก 
   
4. จ านวนเงินทีท่่านใช้ในการดูแลครอบครัวเฉลี่ย .............................บาท / เดือน 
   
5. จ านวนสมาชิกในครอบครัวที่ต้องรบัผิดชอบด้านการเงิน จ านวน........................คน 
   
6. ความสัมพันธ์ของสมาชิกในครอบครัวที่ท่านรับผิดชอบด้านการเงิน (เรียง1-4 จากมากไปหาน้อย) 
 1  (   )  บุตร  2  (   )  บิดา-มารดา 
 3  (   )  ญาติ  4  (   )  อื่นๆ โปรดระบ.ุ......................... 
 
7. ท่านมีภาระที่ต้องดูแลให้เวลารับผิดชอบกับครอบครัวหรือไม่ มากน้อยเพียงใด 
 1  (   ) ไม่มีภาระ คือ ไม่ต้องมีภาระรับผิดชอบที่ต้องดูแลและให้เวลากับครอบครัว 
 2  (   ) มีภาระน้อย คือ มีภาระรับผิดชอบที่ต้องดูแลและให้เวลากับครอบครัว แต่ไม่รู้สึกเดือนร้อน 
 3  (   ) มีภาระปานกลาง คือ มีภาระรับผิดชอบที่ตอ้งดูแลและให้เวลารบักับครอบครัว แต่รู้สึก
  เดือนร้อนเป็นบางครัง้ 
 4  (   ) มีภาระมาก คือ ต้องมีภาระรบัผิดชอบที่ต้องดูแลและให้เวลากับครอบครัวมาก 
   
8. จ านวนสมาชิกในครอบครัวทีท่่านมีภาระที่ต้องดูแลให้เวลา จ านวน...................คน 
   
9. จ านวนเวลาทีท่่านต้องใช้ในแต่ละวันในการดูแลคนในครอบครัว เฉลี่ย.................ช่ัวโมง 
   
10. ความสมัพันธ์ของสมาชิกในครอบครัวทีท่่านมีภาระที่ตอ้งดูแลให้เวลา (เรียง 1-4 จากมากไปหานอ้ย) 
 1  (   )  บุตร  2 (   )  บิดา-มารดา 






ค าช้ีแจง โปรดเขียนเครื่องหมาย  ลงในช่องที่ตรงกับสภาพการณ์ในสถานที่ท างานของท่าน ซึง่มี
 เกณฑ์ในการพิจารณา ดังนี้คือ  
 5 = หมายถึง ท่านเห็นด้วยอย่างมากกบัข้อความนั้น ทั้งหมด 
 4 = หมายถึง ท่านเห็นด้วยกับข้อความนั้น เป็นส่วนใหญ ่
 3 = หมายถึง ท่านไมแ่น่ใจกับข้อความนั้น เป็นบางส่วน 
 2 = หมายถึง ท่านไม่เห็นด้วยกับข้อความนั้น เป็นส่วนใหญ ่
 1 = หมายถึง ท่านไม่เห็นด้วยอย่างมากกับข้อความนั้น เกือบทั้งหมด 
 สาเหตุท่ีมีผลต่อการคงอยู่ของพยาบาลวิชาชีพ 
ระดับความพึงพอใจ 
5 4 3 2 1 
สาเหตุด้านวัฒนธรรมและค่านิยมองค์การ 
1. ท่านรู้สึกเป็นส่วนหนึ่งของโรงพยาบาลนี้ 
     
2. ท่านรู้สึกว่านโยบายและการบริหารงานของผู้บริหารมี 
 ความยุติธรรม 
     
3. ท่านภูมิใจที่ท างานในโรงพยาบาลแห่งนี้       
4. ท่านท างานโดยค านึงถึงช่ือเสียงของโรงพยาบาล      
5. ระเบียบและวิธีปฏิบัติขององค์การนี้สามารถน าไปสู่ความส าเร็จ
ในงานได ้
     




     
8. โรงพยาบาลนี้มีความมั่นคงในงานดีกว่าองค์การอื่นๆ      
9. โรงพยาบาลมีการแจ้งผลการท างานต่อท่านเพื่อให้โอกาสใน 
การปรับปรุงงานอยู่เสมอ 
     
10. ระเบียบการบริหารงานของโรงพยาบาลนี้ ท่านยอมรับได้      
11. โรงพยาบาลมีการพิจารณาเลื่อนข้ัน ตามผลการท างาน 
 อย่างยุติธรรม 




     
13. โรงพยาบาลมีสวัสดิการที่ตอบสนองตอ่ความจ าเป็นของ
 พยาบาลวิชาชีพ 
     
14. ท่านพอใจกบัสวัสดิการที่พัก ค่ารักษาพยาบาล และอื่นๆ ที่
 โรงพยาบาลจัดให ้
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15. โรงพยาบาลมีสวัสดิการให้ความช่วยเหลือแก่ครอบครัวเมื่อ
 คนในครอบครัวเจ็บป่วย 
     
16. โรงพยาบาลมีนโยบายในเรื่องสุขภาพของพยาบาลวิชาชีพ เช่น
 ตรวจสุขภาพประจ าปี สง่เสรมิสุขภาพอนามัย และงาน
 ป้องกันอันตรายจากการท างาน 




     
18. เงินเดือนและค่าตอบแทนพิเศษอื่นๆที่ท่านได้รบัจากองค์การนี้
 เหมาะสมและเพียงพอส าหรบัสภาพเศรษฐกจิในปจัจบุัน 
     
19. เงินเดือนและค่าตอบแทนพิเศษอื่นๆที่พยาบาลวิชาชีพได้รับ
 จากองค์การนี้มีความเท่าเทียมกันตามภาระงานทีท่ า 
     
20. การพิจารณาความดีความชอบ / การเลื่อนข้ันเงินเดือน  
 ในองค์การนี้มีความโปรง่ใสและยุติธรรม 
     
21. ระเบียบในการเพิ่มอัตราเงินเดือนเป็นระบบที่ชัดเจนและมี
 ลายลักษณ์อักษร 
     
สาเหตุด้านความรับผิดชอบและการมีอิสระในงาน 
22. ท่านได้ใช้ความรู้ ความสามารถ และทักษะในการปฏิบัติงาน
 อย่างเต็มที่ 
     
23. ภาระงานที่ท่านรับผิดชอบเหมาะสมตามบทบาทหน้าที่      
24. ท่านมีอ านาจในการตัดสินใจในการวางแผนดูแลผู้ป่วย หรือ
 แก้ไขปัญหาในการท างานได้อย่างอิสระ 
     
25. ท่านสามารถปฏิบัติงานที่ได้รับมอบหมายให้ส าเร็จลุล่วง      
26. ท่านสามารถวางแผน และปรับปรุงงานด้วยตัวของท่านเอง      
สาเหตุด้านความสัมพันธ์ระหว่างผู้ร่วมงาน 
27. ผู้ร่วมงานให้ความรัก และเอาใจใส่เอื้ออาทรต่อท่าน 
     
28. ผู้ร่วมงานให้ความช่วยเหลือ ปรึกษาหารือ และแก้ไขปัญหา
 ในยามวิกฤต ทั้งในเรื่องงานและเรื่องส่วนตัว 
     
29. ท่านรู้สึกว่าเป็นส่วนหนึ่งของทีมงานที่ร่วมงานกับท่าน      
30. ท่านมีความพึงพอใจเสมอไม่ว่าจะร่วมงานกับผู้ใดในหน่วยงาน      
31. ท่านและเพื่อนร่วมงานยินดีช่วยเหลือ และแบ่งเบาภาระงาน
 ซึ่งกันและกันด้วยความเต็มใจ 
     
      









     
33. หัวหน้าหอผูป้่วยให้โอกาสท่านในการปรึกษาหารือ/เสนอแนะ
 เกี่ยวกับปัญหาการปฏิบัติงานประจ าวัน 
     
34. หัวหน้าหอผูป้่วยให้โอกาสท่านใช้ความรู้ความสามารถที่ได้
 อบรมมาในการท างาน 
     
35. หัวหน้าหอผูป้่วยของท่านแจง้นโยบาย และช้ีแนะแนวทางทีจ่ะ
 ไปสู่ต าแหนง่ที่สงูข้ึนให้ท่านไดร้ับทราบ 
     
36. หัวหน้าหอผูป้่วยให้ข้อมลูกลบัแก่ท่านทุกครัง้ที่มกีารประเมนิ
 ผลการปฏิบัติงาน 













ตอนท่ี 3 ส าหรับกลุ่มพยาบาลวิชาชีพที่ยังปฏิบัติงานและมีความตั้งใจลาออก ในโรงพยาบาล
 มหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
 ส่วนที่ 1 : สอบถามข้อมูลเกี่ยวกับลักษณะส่วนบุคคล และด้านครอบครัว 
 ส่วนที่ 2 :  สอบถามข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุจงูใจ กบัความตั้งใจลาออกจากงาน 
 ส่วนที่ 3 : สอบถามข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุค้ าจุน กบัความตั้งใจลาออกจากงาน 
ส่วนท่ี 1 สอบถามข้อมูลเกี่ยวกับลักษณะส่วนบุคคล และด้านครอบครัว 
ค าช้ีแจง ท าเครื่องหมาย  ลงในช่อง  (   )  หรอื เติมข้อความในช่องว่าง ที่ตรงกับความเป็นจริง
 เกี่ยวกับตัวท่านมากทีสุ่ด  
1.  เพศ 1  (   )  ชาย   2  (   )  หญิง 
  
2.  อายุ..................ป ี
   
3.  สถานภาพสมรส 
1  (   )  โสด   2 (   )  คู่ 
3  (   )  หม้าย    4 (   )  หย่า แยก  
   
4.  ระดับการศึกษา (สูงสุด) 
1  (   )  ปริญญาตร ี   2  (   )  ปริญญาโท สาขา อื่นๆ 
3  (   )  ปริญญาโท สาขา ทางการพยาบาล 4  (   )  สูงกว่าปริญญาโท ระบุ ........................ 
   
5.  หน่วยงานที่สังกัด (คลินิก/หอผูป้่วย/หน่วย)................................... 
    
6.  ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน...................ป ี
   
7.  จ านวนบุคคลที่อยู่ในความอุปการะขณะนี้...................คน 
   
8.  ภูมิล าเนาเดิม 
1 (   )  จังหวัดสงขลา  2 (   )  ภาคใต้ (ยกเว้นจังหวัดสงขลา) 
3 (   )  ภาคกลาง  4 (   )  ภาคตะวันออก 
5 (   )  ภาคตะวันตก  6 (   )  ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
7 (   )  อื่นๆ โปรดระบุ..............................  
   
9. รายได้เฉลี่ยต่อเดอืน 
1  (   )  10,001 – 20,000 บาท 2 (   )  20,001 – 30,000 บาท 
3  (   )  30,001 – 40,000 บาท 4 (   )  มากกว่า 40,000 บาท 
     
10. ความเพียงพอของรายได้ 
1  (   )  พอใช้               2 (   )  พอใช้และมเีหลือเก็บ 




ส่วนท่ี 2 สอบถามข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุจงูใจ กบัความตั้งใจลาออกจากงาน 
ค าช้ีแจง โปรดเขียนเครื่องหมาย  ลงในช่องที่ตรงกับสภาพการณ์ในสถานที่ท างานของท่าน ซึ่งมี
 เกณฑ์ในการพิจารณา ดังนี้คือ 
 5 = หมายถึง ท่านเห็นด้วยอย่างมากกบัข้อความนั้น ทั้งหมด 
 4 = หมายถึง ท่านเห็นด้วยกับข้อความนั้น เป็นส่วนใหญ ่
 3 = หมายถึง ท่านไมแ่น่ใจกับข้อความนั้น เป็นบางส่วน 
 2 = หมายถึง ท่านไม่เห็นด้วยกับข้อความนั้น เป็นส่วนใหญ ่
 1 = หมายถึง ท่านไม่เห็นด้วยอย่างมากกับข้อความนั้น เกือบทั้งหมด 
สาเหตุต่างๆ ท่ีสัมพันธ์กับความตั้งใจลาออกจากงาน 
ระดับความพึงพอใจ 
5 4 3 2 1 
ความส าเร็จในหน้าท่ีการงาน 
1. ท่านปฏิบัติงานส าเร็จตามเป้าหมายที่ก าหนด 
     
2. ท่านได้ใช้ความสามารถในการแกป้ัญหาที่เกิดข้ึน      
3. หน่วยงานให้ค าชมเชยต่อผลงานของท่าน      
4. เพื่อนร่วมงานของท่านมีส่วนช่วยให้ท่านท างานส าเรจ็      
5. หน่วยงานพิจารณาผลงานตามความสามารถในการท างาน
มากกว่าตัวบุคคล 
     
การได้รับการยอมรับนับถือ 
6. ท่านมีอิสระในการตัดสินใจในการให้การพยาบาล 
     
7. ท่านได้รับการยกย่องและไว้ใจจากเพื่อนร่วมงาน และ
ผู้ใต้บังคับบัญชา 
     
8. ท่านไม่มีโอกาสได้แสดงความรู้ ความสามารถในงานส าคัญทีไ่ด้
รับผิดชอบ 
     
9. ผู้บังคับบญัชาเช่ือในความสามารถของท่าน และมอบหมายงาน
ส าคัญใหร้ับผิดชอบ 
     
10. ท่านเป็นสมาชิกทีส่ าคัญคนหนึง่ของเพื่อนร่วมงานและทีม
 สุขภาพ 
     
ลักษณะงานท่ีปฏิบัติ 
11. การอยู่เวรท าใหท้่านมีการด าเนินชีวิตทั้งส่วนตัวและครอบครัว
 เปลี่ยนแปลงไป ห่างเหินจากครอบครัวหรอืผูม้ีอุปการคุณ เช่น
 บิดา มารดา 
     
12. ท่านได้ใช้ความรู้ ความสามารถ และประสบการณ์ใน 
 การท างานอย่างเตม็ที ่
     
13. การปฏิบัตหิน้าทีร่ักษาพยาบาลเป็นงานทีซ่้ าซาก จ าเจ  
 เบื่อหน่ายไม่มีโอกาส หรือเวลาเป็นส่วนตัว 
     





5 4 3 2 1 




     
17. ท่านได้รับค าตักเตอืนเกี่ยวกบัความบกพร่องต่อหน้าทีจ่าก
 ผู้บังคับบญัชาอยู่เสมอ 
     
18. การปฏิบัตงิานของพยาบาลต้องอาศัยความอดทนต่อสภาวะ
 อารมณ์ของบุคคลต่างๆ 
     
19. นอกจากงานด้านการพยาบาลแล้ว ท่านยังมงีานอื่นที่ต้อง
 รับผิดชอบอีก เช่น งานเกี่ยวกับการพัฒนาคุณภาพ โรงพยาบาล
 สู่ระบบ HA งานเกี่ยวกับนโยบาย 30 บาทรักษาทุกโรค ฯลฯ 
     
20. ภาระงานของท่าน ท าให้ท่านเกิดความเครียด และรู้สึกอ่อนลา้
 จนท าใหสุ้ขภาพเสื่อมโทรมเป็นปัจจัยหนึ่งทีท่ าให้ท่านคิด
 เปลี่ยนสายงาน 
     
21. การพิจารณาความดีความชอบ เพื่อเลื่อนข้ันเป็นไปอย่าง
 ยุติธรรมเหมาะสม 
     
ความก้าวหน้า 
22. การพิจารณาขอเลื่อนข้ัน หรอืต าแหน่งในโรงพยาบาลไม่มี
 ความยุติธรรม 
     
23. ท่านไม่ได้รับการสนบัสนุนให้ศึกษาต่อทัง้ในประเทศ และ/
 หรือต่างประเทศ 
     
24. วิชาชีพการพยาบาลจะช่วยให้ท่านได้รบัต าแหน่งที่สงูข้ึน เช่น
 ได้รับพระราชทานยศ 
     
25. วิชาชีพการพยาบาลท าให้ท่านขาดโอกาสก้าวหน้าในวิชาชีพ      
26. ความไม่ก้าวหน้าในวิชาชีพเป็นปัจจัยหนึง่ที่ท าให้ท่านคิด
 เปลี่ยนสายงาน 




ส่วนท่ี 3 สอบถามข้อมูลเกี่ยวกับสาเหตุค้ าจุน กบัความตั้งใจลาออกลาออกจากงาน 
ค าช้ีแจง โปรดเขียนเครื่องหมาย  ลงในช่องที่ตรงกบัสภาพการณ์ในสถานที่ท างานของท่าน ซึ่ง
 มีเกณฑ์ในการพจิารณา ดังนี้ คือ  
 5 = หมายถึง ท่านเห็นด้วยอย่างมากกบัข้อความนั้น ทั้งหมด 
 4 = หมายถึง ท่านเห็นด้วยกับข้อความนั้น เป็นส่วนใหญ ่
 3 = หมายถึง ท่านไมแ่น่ใจกับข้อความนั้น เป็นบางส่วน 
 2 = หมายถึง ท่านไม่เห็นด้วยกับข้อความนั้น เป็นส่วนใหญ ่
 1 = หมายถึง ท่านไม่เห็นด้วยอย่างมากกับข้อความนั้น เกือบทั้งหมด 
สาเหตุต่างๆท่ีสัมพันธ์กับความตั้งใจลาออกจากงาน 
ระดับความพึงพอใจ 
5 4 3 2 1 
นโยบายและการบริหารขององค์กร 
1. หน่วยงานก าหนดหน้าที่ และขอบเขตความรบัผิดชอบของงาน
 ชัดเจน 
     
2. การกระจายและมอบหมายงานให้บุคลากรในหน่วยงานเป็นไป
 อย่างเสมอภาคและเหมาะสม 
     
3. อัตราส่วนของพยาบาลกับผู้ป่วยมีความเหมาะสม      
4. ท่านไม่ได้เป็นส่วนหนึ่งของกลุม่ทีม่ีหน้าที่ในการปรับปรงุ
 ระบบงานพยาบาล 
     
5. ปัญหาของระบบการบรหิารเป็นปัจจัยส าคัญที่ท าให้คนคิด
 เปลี่ยนสายงาน 
     
การปกครองบังคับบัญชา 
** ผู้บังคับบัญชา คือ ผู้ตรวจการและหัวหน้าหอผู้ป่วย** 
6. ผู้บังคับบญัชาช้ีแจงให้ท่านทราบถึงข้อผิดพลาดในการท างาน 
เพื่อปรับปรงุแก้ไขอยู่เสมอ 
     
7. ผู้บังคับบญัชาโดยตรงของท่านไม่มลีักษณะของผู้น าที่ดี      
8. การตรวจตราดูแลของผูบ้ังคับบัญชา มีส่วนช่วยให้ปัญหา 
 การด าเนินงานภายในหน่วยงานของท่านลุล่วงไปด้วยดี 
     
9. ผู้บังคับบญัชาโดยตรงของท่านไม่ค่อยรับฟงัความคิดเห็นของ
 ผู้ใต้บังคับบัญชา 
     
10. ผู้บังคับบญัชาเปิดโอกาสให้ท่านมสี่วนร่วมในการก าหนด
 นโยบายในการท างาน 
     
11. ผู้บังคับบญัชาระดับสูง(ผูอ้ านวยการโรงพยาบาล คณบด ี
 อธิการบดี) ของท่านไม่มีการวางเกณฑ์การพิจารณา เช่น 
 การเลื่อนยศ การเลื่อนข้ัน ใหร้ัดกุมและชัดเจน 
     
      





5 4 3 2 1 
ผลประโยชน์ตอบแทน 
12. เงินเดือนที่ท่านได้รบัในปจัจบุันเหมาะสมกบังานที่ท่านปฏิบตัิ 




     
14. รายได้สมดลุกับค่าใช้จ่ายในครอบครัว      
15. รายได้ของท่านไมส่ามารถสร้างฐานะใหม้ั่นคงตามที่คาดหวังไว้      
16. สวัสดิการที่ท่านได้รบัไม่เหมาะสมหรอืน้อยเกินไป      
17. ควรมีการปรบัปรุงด้านสวัสดิการให้เหมาะสมกับความต้องการ
 ของพยาบาลมากขึ้น 
     
18. การจัดสวัสดิการที่เหมาะสม เป็นแรงจูงใจในการท างานที่ดี
 อย่างหนึ่ง 
     
ความสัมพันธ์กับผู้บังคับบัญชาและผู้ร่วมงาน 
19. เมื่อมปีัญหาเกิดข้ึนในหน่วยงาน ผู้บงัคับบญัชาและท่านมักจะ
 ร่วมปรึกษากัน ให้ความเป็นกันเอง ยอมรับฟงัความคิดเห็น
 และข้อเสนอแนะจากท่าน 
     
20. ผู้บังคับบัญชาเข้มงวดในกฎระเบียบ      
21. ท่านได้รับความร่วมมือในการท างานจากเพือ่นร่วมงานเป็น
 อย่างด ี
     
22. เจ้าหน้าที่พยาบาลในหน่วยงานของท่าน ไม่มีการแบง่พวก 
 หมู่ เหล่า 
     
23. มีความขัดแย้งในการท างานกับแพทย์ เกี่ยวกับการรักษา
 พยาบาลผู้ป่วย 
     
ความมั่นคงในหน้าท่ีการงาน 
24. ต าแหน่งงานมีความมั่นคง 
     
25. หน่วยงานมีมาตรการในการป้องกันภาวะเสี่ยงต่อการติดโรค
 จากผู้ป่วยอย่างเหมาะสม 
     
26. ผู้บังคับบญัชาให้ความคุ้มครองและรับผิดชอบต่อการท างาน
 ของท่าน 
     
27. หน่วยงานให้ความส าคัญในวัยวุฒิ ท าให้เกิดความมั่นใจว่า
 ท างานยิ่งนาน ยิ่งดีมีโอกาสก้าวหน้ามากขึ้น 
     
28. ผู้บังคับบญัชาของท่านไม่เคยลงโทษผู้ใตบ้ังคับบัญชาด้วย
 อารมณ์ แต่พิจารณาโดยใช้เหตุผล 
     





5 4 3 2 1 
สภาพแวดล้อมในการท างาน 
29. ท่านคิดว่าการอยู่เวรเช้า – บ่าย – ดึก ท าให้กิจวัตรประจ าวัน
 เช่นการรบัประทานอาหาร การนอนหลบั การขับถ่าย
 เปลี่ยนแปลงไป 
     
30. หน่วยงานมีบรรยากาศ และลักษณะแวดล้อมทางกายภาพที่ดี
 และเหมาะสม เช่น อุณหภูมิ แสง เสียง เป็นต้น 
     
31. การอยู่เวรติดต่อกันเกิน 8 ช่ัวโมง ท าให้ประสิทธิภาพใน 
 การท างานของท่านลดลง 
     
32. การอยู่เวรท าให้สุขภาพกาย และสุขภาพจิตของท่านแย่ลง      












ค าชี้แจง แบบสัมภาษณ์นี้ใช้ส าหรับสัมภาษณ์ผู้บริหารของพยาบาลวิชาชีพหรือผู้บังคับบัญชาของ
 พยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา เพื่อศึกษาการคงอยู่ และ
 ความตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
 แบบสัมภาษณ์แบ่งออกเป็น 2 ส่วน คือ 
 ส่วนที่ 1 เป็นแบบสัมภาษณ์ข้อมูลส่วนบุคคล 
 ส่วนที่ 2 เป็นการสัมภาษณ์เกี่ยวกับ สาเหตุ ความคิดเห็น ปัญหา อุปสรรค และข้อเสนอแนะ
เกี่ยวกับการคงอยู่ และความตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา 
 ข้อมูลที่ได้จากท่าน ผู้วิจัยจะถือเป็นความลับและจะเสนอข้อมูลในภาพรวมเท่านั้น ข้อมลู
ดังกล่าวจะไม่มีผลต่อการปฏิบัติงานของท่านแต่อย่างใด แต่จะน าไปใช้เพื่อประโยชน์ในการวิจัย 
 
        
 
  ขอแสดงความนับถือ 
 (นายจิรัชยา  เจียวก๊ก) 











ส่วนท่ี 1 แบบสมัภาษณ์ข้อมูลส่วนบุคคล  
ค าช้ีแจง ท าเครื่องหมาย  ลงในช่อง  (   )  หรอื เติมข้อความในช่องว่าง ที่ตรงกับความเป็นจริง
 เกี่ยวกับตัวท่านมากทีสุ่ด  





1  (   )  โสด 2  (   )  คู่ 
3  (   )  หม้าย  4  (   )  หย่า แยก  
 
4. ศาสนา  
1  (   )  พุทธ 2  (   )  คริสต ์
3  (   )  อิสลาม 4  (   )  อื่นๆ ระบ.ุ.............................. 
 
5. ระดับการศึกษา (สูงสุด) 
1  (   )  ปริญญาตร ี 2  (   )  ปริญญาโท สาขา อื่นๆ 
3  (   )  ปริญญาโท สาขา ทางการพยาบาล 4  (   )  สูงกว่าปริญญาโท ระบุ .............  
 
6. ต าแหน่งบรหิาร 











ส่วนท่ี 2  แบบสัมภาษณ์ประสบการณ์เกี่ยวกับ สาเหตุ ความคิดเห็น ปัญหา อุปสรรค และข้อเสนอแนะ
 เกี่ยวกับการคงอยู่ และความตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 จังหวัดสงขลา 
ค าช้ีแจง โปรดตอบค าถามต่อไปนี้ ให้ตรงกับความเป็นจริงเกี่ยวกับตัวท่านมากที่สุด  
1. เมื่อพูดถึงค าว่า “การคงอยู่” ท่านให้ความหมายกับค าน้ีอย่างไร 
2. ท่านคิดว่าสาเหตุอะไรที่ท าให้พยาบาลวิชาชีพในสังกัดของท่านมี  “การคงอยู่” ใน
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
3. ท าไมเหตุผลดังกล่าวจึงท าให้พยาบาลวิชาชีพในสังกัดของท่านมี “การคงอยู่” ในโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
4. ท่านคิดว่า “การคงอยู่” ของพยาบาลวิชาชีพในสังกัดของท่านจะมีผลอย่างไรกับโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
5. จากค าตอบข้อ4 …………………………………… ท าไมท่านจึงคิดเช่นน้ัน 
6. โดยสรุปท่านคิดว่าสาเหตุด้านบุคคล สาเหตุด้านครอบครัว และสาเหตุด้านองค์การ สาเหตุใด
มีผลใน “การคงอยู่” ของพยาบาลวิชาชีพในสังกัดของท่าน ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา และท าไมจึงคิดเช่นน้ัน 
7. เมื่อพูดถึงค าว่า “ความตั้งใจลาออก” ท่านให้ความหมายกับค าน้ีอย่างไร 
8. ท่านคิดว่าสาเหตุอะไรที่ท าให้พยาบาลวิชาชีพในสังกัดของท่านมี “ความตั้งใจลาออก” ใน
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
9. ท าไมเหตุผลดังกล่าวจึงท าให้พยาบาลวิชาชีพในสังกัดของท่านมี “ความตั้งใจลาออก” ใน
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
10. ท่านคิดว่า “ความตั้งใจลาออก” ของพยาบาลวิชาชีพในสังกัดของท่านจะมีผลอย่างไรกับ
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
11. จากค าตอบข้อ 10 …………………………………… ท าไมท่านจึงคิดเช่นน้ัน 
12. โดยสรุปท่านคิดว่าสาเหตุด้านบุคคล สาเหตุส่วนบุคคล และสาเหตุส่วนองค์การ สาเหตุใดมี
ผลใน “ความตั้งใจลาออก” ของพยาบาลวิชาชีพในสังกัดของท่าน ในโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา และท าไมจึงคิดเช่นน้ัน 
13. ข้อคิดเห็นและความรู้สึก เกี่ยวกับโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
จุดที่ต้องแก้ไขปรับปรุง : …………………………………………………………………. 
    
จุดที่เห็นว่าดี : …………………………………………………………………. 











ค าชี้แจง แบบสัมภาษณ์นี้ใช้ส าหรับสัมภาษณ์พยาบาลวิชาชีพที่ลาออกจากงานในโรงพยาบาลมหาวิทยาลยั 
 จังหวัดสงขลา เพื่อศึกษาการคงอยู่ และความตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ ใน
 โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
 แบบสัมภาษณ์แบ่งออกเป็น 2 ส่วน คือ 
 ส่วนที่ 1 เป็นแบบสัมภาษณ์ข้อมูลส่วนบุคคล 
 ส่วนที่ 2 เป็นการสัมภาษณ์ประสบการณ์เกี่ยวกับ สาเหตุ ความคิดเห็น ปัญหา อุปสรรค 
และข้อเสนอแนะเกี่ยวกับการคงอยู่ และความตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
 ข้อมูลที่ได้จากท่าน ผู้วิจัยจะถือเป็นความลับและจะเสนอข้อมูลในภาพรวมเท่านั้น ข้อมูล
ดังกล่าวจะไม่มีผลต่อการปฏิบัติงานของท่านแต่อย่างใด แต่จะน าไปใช้เพื่อประโยชน์ในการวิจัย 
 
        
 
ขอแสดงความนับถือ 
 (นายจิรัชยา  เจียวก๊ก) 











ส่วนท่ี 1 แบบสมัภาษณ์ข้อมูลส่วนบุคคล  
ค าช้ีแจง ท าเครื่องหมาย  ลงในช่อง  (   )  หรอื เติมข้อความในช่องว่าง ที่ตรงกับความเป็นจริง
 เกี่ยวกับตัวท่านมากทีสุ่ด  
1. เพศ 1 (    )  ชาย   2 (    )  หญิง 
  
2. อายุ..................ป ี
   
3. สถานภาพสมรส 
1  (   )  โสด   2  (   )  คู่ 
3  (   )  หม้าย    4  (   )  หย่า แยก  
   
4. ระดับการศึกษา (สูงสุด) 
1  (   )  ปริญญาตร ี   2  (   )  ปริญญาโท สาขา อื่นๆ 
3  (   )  ปริญญาโท สาขา ทางการพยาบาล 4  (   )  สูงกว่าปริญญาโท ระบุ ........................ 
      
5. ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน...................ป ี
     
6. ภูมิล าเนาเดิม 
1  (   )  จังหวัดสงขลา  2  (   )  ภาคใต้ (ยกเว้น จังหวัดสงขลา) 
3  (   )  ภาคกลาง  4  (   )  ภาคตะวันออก 
5  (   )  ภาคตะวันตก  6  (   )  ภาคตะวันออกเฉียงเหนอื 
7  (   )  อื่นๆ โปรดระบ.ุ.............................  
   
7. รายได้เฉลี่ยต่อเดอืน 
1  (   )  10,001 – 20,000 บาท 2  (   )  20,001 – 30,000 บาท 
3  (   )  30,001 – 40,000 บาท 4  (   )  มากกว่า 40,000 บาท 









ส่วนท่ี 2  แบบสัมภาษณ์ประสบการณ์เกี่ยวกับ สาเหตุ ความคิดเห็น ปัญหา อุปสรรค และข้อเสนอแนะ 
 เกี่ยวกับการคงอยู่ และความตั้งใจลาออกจากงานของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
 จังหวัดสงขลา 
ค าช้ีแจง โปรดตอบค าถามต่อไปนี้ ให้ตรงกับความเป็นจริงเกี่ยวกับตัวท่านมากที่สุด  
1. เมื่อพูดถึงค าว่า “การคงอยู่” ท่านให้ความหมายกับค าน้ีอย่างไร 
2. ท่านคิดว่าสาเหตุอะไรที่ท าให้พยาบาลวิชาชีพหลายท่านยังมี “การคงอยู่” ในโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
3. ท าไมเหตุผลดังกล่าวจึงท าให้พยาบาลวิชาชีพหลายท่านยังมี “การคงอยู่” ในโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
4. ท่านคิดว่า “การคงอยู่” ของพยาบาลวิชาชีพจะมีผลอย่างไรกับโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา 
5. จากค าตอบข้อ4 …………………………………… ท าไมท่านจึงคิดเช่นน้ัน 
6. โดยสรุปท่านคิดว่าสาเหตุด้านบุคคล สาเหตุด้านครอบครัว และสาเหตุด้านองค์การ สาเหตุใด
มีผลใน “การคงอยู่” ของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา และ
ท าไมจึงคิดเช่นน้ัน 
7. เมื่อพูดถึงค าว่า “ความตั้งใจลาออก” ท่านให้ความหมายกับค าน้ีอย่างไร 
8. สาเหตุอะไรที่ท าให้ท่านมี “ความตั้งใจลาออก” ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
แล้วลาออกในที่สุด 
9. ท าไมเหตุผลดังกล่าวจึงท าให้ท่านมี “ความตั้งใจลาออก” ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
จังหวัดสงขลา 
10. ท่านคิดว่า “ความตั้งใจลาออก” ของพยาบาลวิชาชีพจะมีผลอย่างไรกับโรงพยาบาล
มหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
11. จากค าตอบข้อ10 …………………………………… ท าไมท่านจึงคิดเช่นน้ัน 
12. โดยสรุปท่านคิดว่าสาเหตุด้านบุคคล สาเหตุส่วนบุคคล และสาเหตุส่วนองค์การ สาเหตุใดมี
ผลใน “ความตั้งใจลาออก” ของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
และท าไมจึงคิดเช่นน้ัน 
13. ข้อคิดเห็นและความรู้สึก เกี่ยวกับโรงพยาบาลมหาวิทยาลัย จังหวัดสงขลา 
จุดที่ต้องแก้ไขปรับปรุง : …………………………………………………………………. 
    
จุดที่เห็นว่าดี : …………………………………………………………………. 
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